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Undersökningen syftar till att studera hur ett professionellt förhållningssätt kommer till 
uttryck hos personalen på gruppbostäder för personer med utvecklingsstörning. Vidare syftas 
till att undersöka hur personalen anser att de utvecklats i sin yrkesroll under de år de arbetat 
samt vilka möjligheter till reflektion kring professionellt förhållningssätt som finns på 
arbetsplatsen. Slutligen undersöks hur vikarier introduceras när det gäller förhållningssätt och 
bemötande. 
 
Studien är kvalitativ och sex intervjuer har genomförts med personal på gruppbostäder. 
Vinjettmetoden har använts och informanterna har fått läsa tre fallbeskrivningar utifrån vilka 
de resonerat fritt till en början, vilket har följts av ett antal frågor. Även frågor som inte direkt 
knyter an till fallbeskrivningarna har förekommit. 
 
Resultatet visar att det professionella förhållningssättet rör sig på en skala där poolerna är 
problematiserande – icke problematiserande. Det problematiserande förhållningssättet 
kännetecknas av en medvetenhet om rollen som personal och hur denna påverkar de boendes 
liv. Den empatiska hållningen, vilken är en stor del av det professionella förhållningssättet, 
visar sig ta både passiva och aktiva uttryck. 
 
Personalen uttrycker att de utvecklats i yrkesrollen genom nya teoretiska kunskaper, 
erfarenhet av att arbeta med olika åldersgrupper samt personlig förändring. 
På arbetsplatsen finns möjlighet till reflektion, främst genom APT, rapporter och handledning. 
När det gäller introducering av vikarier betonas olika saker som viktigast, bemötandefrågor 
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1.1.1 Ett livsöde 
I Åkes bok (Lundgren, 2003) berättar Åke Johansson om sina många år på anstalt. Åke föddes 
1931, som statarbarn i Falkenberg. När Åke var nio år gammal beslutade fattigvården att han 
skulle tas ifrån sitt hem och placeras på anstalt. Det fanns nämligen ett läkarintyg där man 
konstaterat att han var ”efterbliven”. Åke hade haft engelska sjukan och fått fysiska men samt 
drabbats av TBC. Han hade också dyslexi. Efter en vistelse på sanatorium fattades beslutet av 
myndigheterna att han inte skulle komma hem mer. Trots sin familjs protester placerades Åke 
på sinnesslöanstalten Hallagården, där han kom att stanna i tio års tid. Här bodde de som sågs 
som efterblivna men bildbara. Åke bodde i en sovsal med sängar i långa rader och han, liksom 
alla de andra intagna, bar likadana kläder, anstaltskläder. Dessa kläder gjorde dem lätta att 
känna igen i alla sammanhang och för alla som såg dem. På personalen ställdes inga krav på 
att ha god hand med barn berättar Åke i boken, snarare tvärtom. Föreståndaren ansåg att de 
barn som bodde på anstalten skulle uppfostras hårt, utan pjosk. 
Åke beskriver år av förnedring och maktlöshet, utan möjlighet till utveckling eller stimulans. 
När han var arton år fick han lämna Hallagården för att skickas till ett vård- och arbetshem i 
Skåne. Även denna gång skedde det mot hans familjs uttryckliga önskan. Varje dag på 
anstalten följde samma rutin. Åke beskriver att trots att det var så många intagna var det lugnt 
och få vårdare var i tjänst samtidigt. Hibernal hette förklaringen till detta, många av de 
intagna fick höga doser och sov därför stora delar av tiden.  
Under många år visste inte Åke varför han satt på anstalt. Han trodde att det hade med hans 
fysiska svårigheter att göra, ordet utvecklingsstörd var honom obekant. Han fick veta den 
verkliga orsaken när han var 30 år gammal då han på ett förkläde han tillverkat såg en lapp 
med texten ”Åke Johansson, intelligensnivå 9.5 år”.  
 
Åke började så småningom arbeta i anstaltens trädgård och sökte efter ett tag, på egen hand, 
en Hermodskurs i blomsterkännedom. Mycket hade förändrats vid denna tid och man började 
uppmuntra Åke att flytta ut från anstalten till ett eget boende. Åke berättar hur han tvekade 
länge, tryggheten fanns trots allt i det förutsägbara anstaltslivet, vilket han levt så länge. Med 
några kurser på folkhögskola växte dock självförtroendet och 1975 flyttade Åke. Han var 44 
år gammal och fick för första gången bestämma över sig själv. Han hade två systrar som han 
under alla år haft kontakt med och de hjälpte honom. Han sökte sig till FUB1 där han så 
småningom hamnade i styrelsen. Han reste också världen runt och berättade om sina 
upplevelser, liksom han gjorde på skolor runt om i Sverige. 
Åke Johansson trodde inte att han var utvecklingsstörd när han placerades på institution. När 
han lämnade den var han dock skadad, institutionsskadad. Han funderade mycket kring denna 
fråga under återstoden av sitt liv, ibland tvivlade han och undrade om han trots allt hade en 
utvecklingsstörning. Han kom dock fram till att det inte spelade någon roll: ”Det har ingen 
betydelse om jag är utvecklingsstörd eller inte. För mitt sätt att tänka, hur jag vill jobba, där 
jag har mitt hjärta är ändå med de utvecklingsstörda. Genom att jag levt 32 år tillsammans 
med utvecklingsstörda så har det ingen betydelse längre om jag är utvecklingsstörd eller 




                                                 
1 Föreningen för barn, unga och vuxna med utvecklingsstörning. 
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1.1.2 En ny utveckling 
Omsorgerna kring personer med utvecklingsstörning har sett väldigt olika ut i vårt land vid 
olika tidsperioder i historien (Stenström-Jönsson, 1995). Institutionsplaceringar har 
omväxlande motiverats med skydd för den enskilde och skydd för samhället gentemot den 
avvikande (Socialstyrelsen, 2007). Under de senaste årtiondena har omsorgerna genomgått 
stora förändringar. Man har övergått till mindre enheter, så kallade gruppboenden och 
servicebostäder, från att tidigare, som beskrivs ovan, ha bedrivit verksamhet på stora 
institutioner (Socialstyrelsen, 2007) . Institutionerna växte fram jämsides med tankar om 
rashygien under första halvan av 1900-talet, de var ofta stora och byggdes på avlägsna platser, 
isolerade från samhället i övrigt (Stenström-Jönsson, 1995). På 60-talet hade Goffman i USA 
börjat kritisera, vad han kallade, de totala institutionerna2 och på 70-talet började röster höjas 
mot dessa typer av boenden även i Sverige (Stenström-Jönsson, 1995). I Sverige kom Bengt 
Nirje att få en betydande roll med sina tankar om normalisering för personer med 
utvecklingsstörning. Normaliseringsprincipen innebar att dessa hade rätt till en normal 
dagsrytm, veckorutin och årsrytm liksom normala utvecklingsfaser, att vara barn, bli ungdom, 
vuxen och, vid livets slut, pensionär (Nirje, 2003). Att få sina krav respekterade liksom att få 
leva i en värld befolkad av två kön ingick också i principen. Slutligen menade Nirje att 
personer med utvecklingsstörning också hade rätt att ha normala ekonomiska standardkrav 
samt att ta del av en normal byggstandard. Denna utveckling har lett fram till dagens situation. 
Normaliseringsprincipen har dock sedan slutet av 80-talet blivit mindre vanlig och numera 
tenderar man att tala om självbestämmande, delaktighet och jämlikhet (Söder, 2003). 
 
I dag strävar man efter att personer med funktionshinder skall kunna bo på så liknande sätt 
som alla andra som möjligt och att ingen institutionslikhet skall finnas (Socialstyrelsen, 
2007). Socialtjänstlagen och LSS, Lagen om stöd och service till vissa funktionshindrade, 
reglerar detta.  LSS är en rättighetslag och i 9§ återfinns bostad med särskild service. Det kan 
röra sig om gruppbostäder eller servicebostäder3 (Socialstyrelsen, 2007). I gruppbostaden 
skall service och vård finnas tillgängligt dygnet runt. Den enskildes behov skall därmed kunna 
tillgodoses. Ett av huvudsyftena med gruppbostäder är att ge personer med stort hjälpbehov 
möjlighet att flytta hemifrån och att få leva i ett eget hem. Det skall finnas gemensamma 
utrymmen för de boende och antalet boende bör inte vara för stort, tre till fem personer 
rekommenderas enligt Socialstyrelsen. En av anledningarna till att gruppbostadens storlek bör 
begränsas är att personalgruppen inte skall bli för stor. Man utgår från att de boende kan 
önska att få hjälp av ett begränsat antal personer som man är väl bekant med. De boende bör 
också ges möjlighet att få inflytande över valet av personal. Även när det gäller vilka 
hyresgäster man delar gruppbostad med bör den enskilde få möjligheter till synpunkter 
(Socialstyrelsen, 2007). Servicebostaden ligger mitt emellan ett helt självständigt boende och 
boende i en gruppbostad. Serviceboendet kan innehålla fler lägenheter än gruppbostaden. 
Dessa kan ligga på samma plats eller mer utspridda i ett bostadsområde. Det skall finnas fast 
personal knuten till boendet och någon form av samlingslokal skall finnas. Hjälp skall kunna 
ges i den boendes lägenhet vid behov, dygnet runt (Socialstyrelsen, 2007). Alla bostäder för 
personer med utvecklingsstörning som byggs idag skall leva upp till bostadsstandarden för en 
fullvärdig bostad. Detta innebär att det skall finnas möjligheter att sköta sin hygien, 
matlagning och en avskiljbar del för sömn. Detta krav fanns inte innan LSS trädde i kraft och 
                                                 
2 Karaktäristiskt för de totala institutionerna var att de täckte in de boendes hela liv och innebar att de var 
avskurna från den omgivande världen. Även en byråkratisk organisering som på ett kollektivt sätt skulle 
tillgodose de mänskliga behoven var kännetecknande, liksom användandet av straff och belöningar (Stenström – 
Jönsson, 1995). 
3 Då min undersökning främst rör sig om gruppbostaden kommer jag att använda den benämningen även då det 
gäller faktorer som kan vara aktuella för bägge typerna av bostad. 
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det finns därför fortfarande personer som lever i gamla typer av gruppbostäder, där man till 
exempel endast har ett eget rum (Socialstyrelsen, 2007).   
Ett boende med särskild service är ett privat och permanent hem för den som bor där och 
denne skall ha goda levnadsvillkor enligt LSS. Denne har också rätt till omvårdnad, vilket kan 
innebära praktisk hjälp eller mer stödjande sådan. Individens behov skall tillgodoses psykiskt 
och fysiskt, likväl som socialt. Någon exakt definition av omvårdnad finns inte nedtecknad i 
lagtexten. Omvårdnaden skall dock utgå från självbestämmande och integritet 
(Socialstyrelsen, 2007). 
Socialstyrelsens rekommendationer när det gäller personal lyfter bland annat fram att rätt till 
självbestämmande i det egna hemmet, vilket är arenan för arbetet, måste prägla personalens 
arbete. Man lyfter också fram vikten av kunskaper om funktionshindret, bemötande och 
förhållningssätt, en humanistisk människosyn samt att arbetet kräver både inlevelse och 
empati. Slutligen påpekar man att ”personalens vilja och förmåga till ett gott bemötande och 
en god omvårdnad avgör tillvaron för de personer som bor i en bostad med särskild service 
för vuxna” (Socialstyrelsen, 2007:62).  
 
1.1.3 Ett liv med personal4 
För många personer har hemmet en viktig betydelse, det kan ses som en plats där man har 
möjlighet att ha kontroll, man fattar beslut om sin vardag och har möjlighet att vara sig själv. 
Man bestämmer själv hur ens hem skall se ut på insidan samt vilka man vill ge tillträde 
(Sjöström, 2008). Enligt levnadsnivåundersökningar som gjorts tenderar människor med 
funktionshinder att spendera mer tid i hemmet jämfört med den övriga befolkningen 
(Mallander & Tideman 2008). Överlag har ungdomar som har en utvecklingsstörning färre 
kompiskontakter än övriga ungdomar (Olin, 2003). Det har visat sig att detta även gäller 
vuxna personer med utvecklingsstörning som i allmänhet har ett mindre socialt nätverk än den 
övriga befolkningen och ett umgänge som mestadels består av anhöriga och personal (”Se 
mig!”, 2006). Utifrån detta är det alltså mycket troligt att personalen i gruppbostaden får en 
framträdande roll i de boendes liv. Personalen har ofta väldigt stor insyn i deras liv och 
angelägenheter, till exempel när det gäller ekonomi och mathållning (Olin, 2003). Mallander 
(1999:132) beskriver detta som en ”genomskinlighet av de boendes vardag”. Personalens 
stora delaktighet i de boendes liv väcker lätt frågor om makt och bemötande. Skau (1993) 
skriver om hur en maktaspekt alltid finns mellan den som får hjälp och den som hjälper, den 
är en del av den professionella yrkesutövningen. Hon menar att man måste vara medveten om 
denna situation eftersom den då är möjlig att ha kontroll över. Om hjälparen har svårt att 
hantera maktaspekten i sin yrkesroll händer det att hon bortser från den vilket Skau menar är 
en farlig strategi. Vidare skriver hon om hur makt i sig själv inte är etisk eller oetisk. Man kan 
dock utöva makten utifrån dessa begrepp. En ”hjälpens tyranni” kan till exempel uppkomma 
ifall de handlingar som skall vara till hjälp för den enskilde beslutas över dennes huvud (Skau, 
1993). Asplund (1987:23) menar att makt och maktutövning existerar så fort ”någon förfogar 
över effektiva sanktionsmöjligheter och sätter dem i verket”. På en gruppbostad är det 
personalen som har makt att definiera olika situationer och hur vardagslivets utformning blir 
har mycket att göra med vilka tankar personalen har om detta5 (Folkestad, 2008). Nirje 
(2003:181) beskriver personalens roll som följer: ”personalens uppgift är att i kraft av sin 
makt, kunskap, erfarenheter och förståelse ge makt till de utvecklingsstörda så att de kan 
förverkliga sin mänskliga potential, och inte att ha och utöva makt över de 
utvecklingsstörda”. 
                                                 
4 Beteckningen personal kommer här att användas övergripande för alla som arbetar på gruppbostaden, även om 
dessa kan ha olika yrkestitlar. 
5 Folkestad (2008) beskriver dock också hur motmakt kan förekomma hos de boende, att de går utanför den roll 
de får sig tilldelad av personalen i egenskap av person med utvecklingsstörning. 
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Olin (2003:26) skriver om hur Sandvin et al i en studie visat att personal ofta förknippas med 
positiva ord som ”kompetens, självständighet och oberoende” medan det motsatta etiketteras 
på de boende. Studien visar också att tidens disponering i boendet ofta har att göra med de 
arbetstider personalen har och de rutiner som finns. Samma studie pekar också på att personal 
kan använda ”argumentationsmakt” genom att de besitter verbala förmågor som inte de 
boende har (Olin, 2003).  
 
Arbetet på en gruppbostad innehåller också en annan viktig aspekt, nämligen att personalens 
arbetsplats är samma arena som de boendes hem. Denna paradox kan utgöra grunden för 
problem eftersom ett hem och en arbetsplats ofta organiseras på olika sätt, medan hemlivet 
förknippas med flexibilitet och närhet kan arbetslivet organiseras utifrån formella regler och 
planering (Olin, 2003). Det verkar vara så att mycket av det som sker i gruppbostaden har en 
prägel av planering eller målinriktning, vilket innebär att arbetslivets karaktär får stort 
inflytande (Olin, 2003). 
Lingås (1998) definierar gruppbostaden som ett ”hem borta”. Han menar att på denna plats är 
man aldrig riktigt ”herre i sitt eget hus” och kan inte helt och hållet rå över sin bostad 
eftersom man har personal att förhålla sig till och grannar att i någon mån anpassa sig till. Det 
kan också finnas regler som är strängare än de man skulle ha upprätthållit i ett eget boende. 
Han lyfter fram att lägenheten i gruppbostaden dock är den boendes privata hem, det mest 
privata denne har, något som blir viktigt för personalen att bära med sig. Lingås menar att det 
alltid är ”en etisk utmaning att kliva över en annans tröskel” (s.16). 
 
När Olin (2003) sammanfattar den forskning som gjorts på området visar det sig alltså att det 
finns en risk att livet i gruppbostaden utgår från den rationalitet som kan prägla en arbetsplats 
men också att de boendes vardagsliv påverkas av personalens makt6. Med makt över utsatta 
människor uppstår också ett stort behov av reflektion kring yrkesrollen. Människors tillvaro 
påverkas av den förmåga till god omsorg och gott bemötande som personalen besitter (SOU 
1999:21). För att kunna göra ett professionellt arbete krävs dock att man får möjlighet att 
reflektera över sin yrkesroll tillsammans med andra som känner till villkoren för den. Man 
behöver få utbyta tankar och fundera på aspekter som makt och beroende (SOU 1999:21). 
Personalen behöver lära sig av de erfarenheter man själv och andra gör, för att kunna 
utvecklas och förbättras i sitt arbete, något som dock ställer krav på eftertanke, i ensamhet 
eller grupp (Skau, 1993). Att på arbetsplatsen reflektera kring arbete och förhållningssätt får 
konsekvenser även för den fortsatta verksamheten. När nya personer börjar arbeta socialiseras 
de in i de normer och beteenden som råder på arbetsplatsen, de gör som ”veteranerna” (Skau, 
1993). Här blir ledningens roll tydlig. Det är viktigt att tala om de normer och värderingar 
som råder så att man kan, så långt som det är möjligt, försäkra sig om att organisationens, 
arbetsgruppens och de enskilda individernas värderingar överensstämmer med varandra 
(Skau, 1993). Den som förestår gruppbostaden bör enligt Socialstyrelsen ha 
högskoleutbildning. Denna person har bland annat ansvar för att de boende får omvårdnad 
som leder till goda levnadsvillkor, att denna omvårdnad innefattar god etik och gott 
bemötande, att personalen besitter de kunskaper som gör att verksamheten kan bedrivas på ett 
ändamålsenligt sätt, att de har tillgång till handledning vid behov och stöds i sin 
kompetensutveckling (Bergstrand, 2003). Ett gott ledarskap kan få som följd att det finns ett 
arbetssätt hos personalen som leder till att främja de boendes självständighet och inflytande 
(Olin, 2003). 
                                                 
6 Även här nämns den motmakt som kan utövas av de boende. 
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1.1.4 Sammanfattning 
Sammanfattningsvis kan konstateras att omsorgerna kring personer med utvecklingsstörning 
har genomgått stora förändringar på relativt kort tid. Den inställning hos personalen som Åke 
Johansson mötte har bytts ut mot en situation då personalens arbete går ut på att främja de 
boendes självständighet. Personer med utvecklingsstörning är dock en potentiellt utsatt grupp 
och personalens förhållningssätt är av yttersta vikt för hur livet på gruppbostaden utformas. 
Att reflektera kring frågor om bemötande och makt, för att nämna några aspekter, är viktigt 
för att personalen skall bli medveten om sitt eget och arbetsgruppens sätt att utföra arbetet. Att 
ledningen har ett ansvar för att dessa frågor inte kommer i skymundan kan man också 
konstatera. Ledningens förmåga att förmedla vilka normer som råder på arbetsplatsen blir 
viktig genom att alla anställda då vet vad som gäller och kan utforma sitt arbetssätt utifrån 
detta. Man har en gemensam plattform för arbetet och ett avvikande beteende kan 
uppmärksammas. 
 
1.2 Syfte och frågeställning 
Undersökningen syftar huvudsakligen till att undersöka och beskriva hur ett professionellt 
förhållningssätt tar sig uttryck hos personalen på gruppbostäder för personer med 
utvecklingsstörning. Vidare syftas till att se om personalen upplevt en personlig utveckling i 
sin yrkesroll under de år de varit verksamma i yrket samt vilka möjligheter det finns att 
diskutera frågor om professionellt förhållningssätt på arbetsplatsen. Vidare syftas till att få en 
bild av hur vikarier introduceras i dessa frågor av den fasta personalen. 
 
Syftet kan brytas ned i några frågeställningar, där den första ses som övergripande: 
• Hur kommer det professionella förhållningssättet till uttryck i personalens reflektioner 
kring aspekter av arbetet och de begrepp som kan knytas till dessa?  
• Hur upplever personalen att de utvecklats i sin yrkesroll under de år de arbetat? 
• Vilket utrymme för att reflektera kring professionellt förhållningssätt på arbetsplatsen, 
genom personalmöten, utbildningstillfällen och liknande upplever personalen att det 
finns och vilken roll har chefen när det gäller detta? 
• Hur introduceras vikarier när det gäller förhållningssätt och bemötande? 
 
1.3 Förförståelse  
Jag har parallellt med studierna arbetat på gruppbostäder för personer med 
utvecklingsstörning samt på daglig verksamhet för samma målgrupp. Detta har varit oerhört 
lärorikt men också väckt en hel del tankar och funderingar. Framförallt har det rört sig om 
makt och den totala insyn man ibland har i de boendes liv.  En stor del av utbildningen till 
socionom handlar om att tillgodogöra sig verktyg för att kunna bedriva ett så bra och 
professionellt socialt arbete som möjligt. I de verksamheter där jag har arbetat har jag kommit 
att reflektera kring hur professionalitet skapas och upprätthålls, något som ligger till grund för 
denna uppsats tillkomst. 
 
Utifrån att ha arbetat på gruppbostad har jag en viss förförståelse kring vad detta arbete 
innebär, något som varit till hjälp bland annat under skapandet av de vinjetter jag använder 
mig av. Jag har endast arbetat på ett fåtal ställen och har därför mött mycket nytt under 
undersökningens gång. Det är dock viktigt att vara medveten om hur ens egen förförståelse 







1.4 Relevans för det sociala arbetet 
Uppsatsen handlar inte om socionomer7 utan om en annan yrkeskategori, 
habiliteringspersonal. Enligt Socialstyrelsens riktlinjer, vilka nämns ovan, bör dock den som 
förestår gruppbostaden ha adekvat högskoleutbildning, till exempel socionomexamen. 
Ledningen har stor betydelse och ansvar för hur arbetet på gruppbostaden utformas (Skau, 
2003; Socialstyrelsen, 2007; Bergstrand, 2003; Olin, 2003; Mallander, 1999). Uppsatsen kan 
därför förhoppningsvis generera kunskaper som kan vara relevanta att ha med sig för den som 
innehar eller skall tillträda en ledande befattning inom en sådan verksamhet. Samtidigt finns 
en förhoppning att de som arbetar direkt i dessa verksamheter, de som studien faktiskt handlar 
om, kan ha nytta av den när de reflekterar kring sitt arbete med studiens tredje, något mer 
osynliga aktörer, nämligen de boende. 
 
1.5 Begrepp 
Utvecklingsstörning8: Man räknar med att det finns cirka 40 000 personer med 
utvecklingsstörning i vårt land (FUB hemsida). I Lagen om stöd och service till vissa 
funktionshindrade (LSS) definieras utvecklingsstörning som ”en intellektuell 
funktionsnedsättning som inträffat under personens utvecklingsperiod- i regel före 16 års 
ålder” (Bergstrand, 2003:10). Skadan kan inträffa under fosterstadiet, under förlossningen 
eller någon gång under uppväxten (Gotthard, 2007). 
Man delar ibland in utvecklingsstörning i grav, måttlig eller lindrig. Enligt Gotthard (2007) 
innebär grav utvecklingsstörning att man befinner sig i nuet och inte har föreställningar om 
något som hänt eller kommer att hända. Man kan inte tala och förstår inte heller tal eller 
tecken. Är utvecklingsstörningen måttlig förstår personen ofta det talade ordet och kan ofta 
tala själv i någon utsträckning. Abstrakta saker och att föreställa sig något man inte själv 
upplevt är dock ofta svårt (Gotthard, 2007). Vid lindrig utvecklingsstörning tar tankeprocesser 
och nya lärdomar lång tid, även här kan abstrakt tänkande ställa till svårigheter (Gotthard, 
2007).  
I dag använder man allt oftare intellektuellt funktionshinder som begrepp istället för 
utvecklingsstörning. Den som har en utvecklingsstörning har ett intellektuellt funktionshinder, 
man kan dock ha ett intellektuellt funktionshinder utan att ha diagnosen utvecklingsstörning 
(Gotthard, 2007).  
 
1.6 Uppsatsens fortsatta disposition 
Nästkommande kapitel behandlar relevant forskning som tidigare gjorts inom ämnesområdet. 
Därpå följer det teoretiska perspektiv som är uppsatsens utgångspunkt. Följande kapitel 
presenterar den metod som använts under studiens genomförande. Resultat och analys 
behandlas sedan i ett gemensamt kapitel. De avslutande kapitlen innefattar slutdiskussion och 
förslag till vidare forskning. Allra sist återfinns referensförteckning och bilagor. 
                                                 
7 Nämnas bör att det finns gruppbostäder där socionomer är verksamma som habiliteringspersonal, det är dock 
relativt ovanligt. 
8 Ordet utvecklingsstörd är inte utan laddning och det finns grupper och individer med intellektuella 
funktionshinder som vänder sig mot bruket av detta (Projekt Alfa, 2007). I de tidigare studier jag tagit del av 
används dock denna terminologi och jag gör detsamma här utifrån att det rör sig om en medicinsk diagnos 
(Gotthard, 2007). 
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2. TIDIGARE FORSKNING 
En genomgång har gjorts av de uppsatser som skrivits i socialt arbete på universiteten i 
Göteborg, Stockholm, Lund, Umeå och Örebro mellan 1980 och 2006 (Brunnberg & Larsson-
Sjöberg, 2004). Denna har kompletterats med en genomgång i Libris av alla avhandlingar i 
socialt arbete mellan 2000 och 2008 samt med vidare sökningar på internet. Ett antal 
avhandlingar har stått att finna som på olika sätt handlar om personer med utvecklingsstörning 
och deras livsvillkor. Även om de inte huvudsakligen handlar om professionellt 
förhållningssätt knyter ett flertal av dessa an till personalens roll på olika sätt. Nedan kommer 
ett urval av de avhandlingar som funnits mest relevanta för studien att presenteras med fokus 
på deras respektive tankar om personalens roll på en gruppbostad. Även en bok som funnits 
vara av vikt samt en väsentlig artikel, funnen vid en internationell databassökning kommer att 
presenteras. Översikten gör inte på något sätt anspråk på att vara heltäckande utan syftar till 
att lyfta fram några aspekter som har relevans i samband med denna studie. 
 
2.1 Avhandlingar 
I sin studie Uppbrott och förändring (2003) berör Elisabeth Olin personalens roll ur några 
olika aspekter. Hon skriver om de daganteckningar som förs och hur dessa kan påverka synen 
på de boende. Risken finns att situationer där ungdomarna i studien uppvisat ointresse eller 
ovilja att utföra uppgifter bokförs som problematiska situationer där en åtgärd behövs menar 
hon. Vidare kan Olin i sitt material se tecken på hur de boendes liv, i det här fallet läggtider, 
påverkas av schemaläggning och personalens behov av tid för administrativa uppgifter. Olin 
noterar hur diskursen kring detta omformuleras från ett administrativt problem till ett som rör 
de boendes beteende, vilket beskrivs som gränslöst. 
Olin skriver vidare om hur hon kan upptäcka skillnader i vad personalen säger om de boendes 
rätt att bestämma i sina egna bostäder, en allmänt vedertagen retorik, och den kontroll hon kan 
se utövas för att de boende skall leva normativt när det gäller exempelvis städning.  
 
Ulla-Britta Stenström-Jönsson har skrivit en avhandling, Mot självständigare liv (1995),  
vilken studerar nedläggningen av ett vårdhem. Författaren undersöker hur livet blev för 
personer med utvecklingsstörning efter att de lämnat en institution och flyttat in i 
gruppbostäder och kan se att två olika typer av boenden har uppstått. Den ena typen kallar hon 
för ”familjebostaden”. Kännetecknande för denna är en mycket familjär atmosfär med 
föräldra-barnrelationer mellan personal och boende. Man har ett nära förhållande. Personalens 
kontroll är här stor och de boendes integritet får mindre utrymme, mycket sker också i grupp. 
De personer som bor i denna typ av bostad har inte utvecklats så mycket sedan flytten från 
institutionen (Stenström-Jönsson, 1995). 
”Nätverksbostaden” fokuserar å sin sida mer på individen och att de boende skall uppnå 
självständighet.  De boende ses som vuxna och personalens kontroll är mindre. Det är bättre 
att ställa krav än att överbeskydda de boende. Det finns också mellanting mellan dessa bägge 
ytterligheter. Då uppstår dock lätt slitningar i personalgruppen eftersom man har olika tankar 
om målsättningen för arbetet. Författaren drar slutsatsen att det är av vikt att diskutera hur 
yrkesrollen skall se ut och hur värderingar och attityder påverkar (Stenström-Johansson, 
1995). 
 
En omsorgstriad – om relationer mellan omsorgsmottagare, vårdbiträden och 
hemtjänstassistenter handlar, som titeln antyder, inte om arbetet på gruppbostad utan om 
hemtjänst inom äldreomsorgen. Gerd Gustafsson (1999) har dock gjort intressanta iakttagelser 
rörande makt i omsorgsrelationer. Hennes intervjupersoner tenderar att ha uppfattningen att 
makt har en negativ laddning. De omsorgstagare och vårdbiträden Gustafsson intervjuar anser 
att vårdbiträdena varken har eller brukar makt i någon större utsträckning. 
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Hemtjänstassistenterna (de som beslutar om insatser) anser dock att vårdbiträdena har makt 
att bruka. Gustafsson menar att detta skulle kunna förklaras av de tidigares högre 
utbildningsnivå som gör att de är mer medvetna om den beroendeställning de som tar emot 
vården befinner sig i. En annan förklaring till resultaten skulle kunna vara att gemenskap kan 
göra att maktutövningen upplevs som mer ömsesidig skriver Gustafsson.   
 
Mallander (1999) studerar i sin avhandling, De hjälper oss tillrätta, ett vårdhem samt ett antal 
gruppbostäder som öppnats efter vårdhemmets nedläggande. Syftet är att titta på 
gruppbostäderna som ”normaliseringspraktik” samt de boendes handlingsutrymme. Mallander 
skriver bland annat om hur han hos personalen på vissa av gruppbostäderna kan se ett 
skyddstänkande när det gäller de boende. Man betänker risken för olyckor när det gäller 
aktiviteter man gör med de boende eller vad de får göra på egen hand. Samma tankesätt kan 
skönjas gällande matinköp. Personalen känner ett ansvar att de boende skall äta hälsosamt och 
på så sätt undvika sjukdomar och tandproblem, allt efter en mall kopplad till de ”normalideal” 
som står att hitta i samhället. Eftersom de boende dock betalar sin egen mat och har rätt att 
besluta själva vad de äter kan detta bli ett dilemma för personalen där skyddsaspekten 
kontrasterar mot självbestämmande. Mallander skriver att personalens önskan om att det skall 
bli så bra som möjligt för de boende inom olika områden kan leda till att det är personalen 
som definierar förutsättningarna för olika aktiviteter. 
Mallander presenterar en undersökning gjord av Sundet9. När det gäller sexualitet menar 
Sundet att den får en speciell laddning när det gäller personer med utvecklingsstörning, deras 
sexualitet tenderar att ses som onaturlig och offentlig, medan andra människors har de 
motsatta etiketterna. Det finns en stor insyn i personerna med utvecklingsstörnings liv och hur 
personalen ser på sexualitet blir norm och om de boende avviker från denna kan det förklaras 
med deras funktionshinder. Sundet skriver vidare att personalen kan ha svårt att förhålla sig 
till denna fråga och kan använda sig av olika strategier där tillbakaträdande är en variant och 
att aktivt ingripa för att få individen att bete sig på ett sätt som följer normerna är en annan. 
Mallander kan vid sina intervjuer konstatera att även i denna fråga har personalen en tanke att 
de borde skydda de boende och att de har ett ansvar i frågan. Personalen känner sig dock 
kluvna mellan risken att överbeskydda och vad som kan hända om de låter bli att agera alls 
(Mallander, 1999). 
 
Lena Widerlund skriver i sin avhandling Nya perspektiv men inarbetad praxis (2007) om de 
boendes möjligheter till delaktighet och självbestämmande. Studien är en utvärdering av ett 
projekt som fokuserat på dessa frågor. Författaren kan konstatera att personalens inställning 
till nämnda begrepp i förhållande till de boende präglas av osäkerhet och ambivalens. Det 
finns en diskrepans mellan att personalen säger sig tycka att det är viktigt att de boende har 
delaktighet när det gäller att bestämma och att det faktiskt är personalen som bestämmer i stor 
utsträckning. Personalen i studien har reservationer kring självbestämmande som rör sig om 
en rädsla över de boende kan komma till skada om de får bestämma för mycket själva eller att 
de boende skall ”ta över”.  När det gäller rädslan för skada kommer självbestämmandet för de 
boende i konflikt med det ansvar personalen känner skriver Widerlund. 
Widerlund konstaterar vidare att det även finns organisatoriska aspekter av frågan. Dessa kan 
röra sig om att rollerna är oklara eller att ledningen ger ett bristfälligt stöd. Att arbetet är 
mycket rutinstyrt kan också verka som ett hinder eftersom rutiner som finns uppfattas som en 
trygghet av personalen. 
 
                                                 
9 Sundet (1997) Jeg vet jeg er annerledes – men ikke bestandig. En antropologisk studie av hverdagslivet till fem 
personer med psykisk utviklingshemming. Uppsala: Kultur i Fokus, Institutionen för kulturantropologi och 
etnologi. Akademisk avhandling. 
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2.2 Övrig litteratur och databassökning 
Greta Marie Skau skriver i sin bok Mellan makt och hjälp (2003) om förhållandet mellan 
klient och hjälpare. Maktaspekten får stort utrymme i boken och Skau lyfter fram att denna 
aspekt ofta bortses från eller döljs i hjälparbetet. Detta kan skapa konflikter hos hjälparen och 
innebära en svårighet att kunna förhålla sig till att yrkesrollen innehåller dimensioner av makt 
och kontroll. Om man inte känns vid dessa aspekter av arbetet blir de inte möjliga att 
kontrollera eller förändra, något som Skau menar kan vara rent farligt. 
Skau skriver att hjälparen måste vara vaksam på att egna behov inte tar över i mötet med 
klienten men att man samtidigt måste känna sig själv. Hon skriver om vikten av 
”medvetandegörande arbete med sig själv” för att bättre förstå och kunna möta andra 
människor. Även arbetsgruppers organisering är av vikt liksom betydelsen av gemensamma 
normer och attityder. Informella socialisationsprocesser spelar in när någon kommer ny till en 
arbetsgrupp, denne tar efter de som har arbetat längre och tenderar att ta till sig deras normer 
och värderingar. Ledningens uppgift är att säkerställa att man synliggör de tysta 
föreställningar och normer som råder och tar upp dem till diskussion. Här handlar det om ett 
”kollektivt medvetandegörande” menar Skau. 
 
Suzanne Abbott och Roy Mcconkey (2006) har genomfört en undersökning kring vilka hinder 
för social inkludering personer med intellektuella funktionsnedsättningar upplever i sitt 
dagliga liv. Forskarnas slutsats är att en del av dessa barriärer har att göra med personalens 
roll. Informanterna i undersökningen upplever att de ibland inte behandlas som vuxna av 
personalen, vilket är ett hinder för dem när det gäller social inkludering. Behovet av att 
personalen ser över sitt arbete när det gäller att bedöma risker för de boende artikuleras, 
eftersom detta tänkande kring säkerheten för de boende riskerar att hindra dem i deras 
livsföring (Abbott och Mcconkey, 2006). 
 
2.3 Sammanfattning 
Olin, Mallander och Stenström-Jönssons avhandlingar har en mer utpräglad utgångspunkt hos 
personerna med utvecklingsstörning än denna studie som utgår från personalen, dock utifrån 
det direkta arbetet med målgruppen. Nämnda avhandlingar har emellertid något varierande 
utgångspunkter och bidrar med skilda delar. Olin skriver om hur de boendes liv påverkas av 
livet på gruppbostaden genom personalens inställning i olika frågor. Stenström-Jönsson tittar 
mer övergripande på hur olika ”typer” av gruppbostäder uppstått och vad som kännetecknar 
dem. Mallander lyfter bland annat fram olika former av skyddstänkande personalen har 
gentemot de boende och vilken påverkan detta kan ha. Likaså Abbott och Mcconkey belyser 
skyddstänkande och dess möjliga konsekvenser. Widerlunds avhandling har mer av ett 
personalperspektiv och hon skriver om vilken påverkan rutiner kan ha på de boendes 
självbestämmande och även hon berör det skyddstänkande som finns hos personalen. 
Hos Gustafsson och Skau återfinns frågan om makt, belyst ur olika aspekter. Skau skriver 
också om betydelsen av reflektion samt ledningens roll när det gäller att belysa normer och 
värderingar på arbetsplatsen. 
 14
3. TEORETISKT PERSPEKTIV 
 
3.1 Val av teorier 
I sökandet efter en teori som kan hjälpa till att belysa ämnesområdet föll valet på Ulla Holms 
definition av professionellt förhållningssätt. Författaren är fil. Dr, psykolog, psykoterapeut 
och forskare med erfarenhet av handledning av yrkesgrupper inom vården (Holm, 2001). 
Ulla Holm skriver i sin bok Det räcker inte att vara snäll- Förhållningssätt, empati och 
psykologiska strategier hos läkare och andra professionella hjälpare (1995) om vad som 
kännetecknar ett professionellt förhållningssätt. Denna bok är den huvudsakliga 
utgångspunkten nedan. Där det är relevant används även Holms bok Empati – att förstå andra 
människors känslor (2001), främst för att kunna fördjupa resonemangen. Denna bok är mer 
teoretiskt uppbyggd och i sin andra, omarbetade upplaga nyare än Det räcker inte att vara 
snäll. Det har dock kunnat konstateras att denna sistnämnda bok på ett mycket överskådligt 
och ändå grundligt sätt presenterar de centrala aspekterna av det valda begreppet och därför 
används den, trots dess relativa ålderdom. Holm utgår i sina böcker från psykoanalytisk teori 
respektive psykodynamiska och socialpsykologiska tankegångar. 
Nedan presenteras en översikt av teorin då ansatsen är bred i så måtto att professionellt 
förhållningssätt önskas belysas med hjälp av flera av de aspekter som Holm tar upp i sin bok. 
 
3.2 Professionellt förhållningssätt 
Holm (1995)10 resonerar kring professionella yrkesutövare kontra amatörer. Via en 
yrkesutbildning erhåller studenten en fackkunskap, både teoretisk och praktisk. När man 
sedan börjar utöva sitt yrke11 uppstår vad Holm kallar en ”förtrogenhetskunskap”, genom att 
man använder kunskaperna i det praktiska arbetet. Förutom de kunskaper man tillägnar sig 
under en utbildning är det också önskvärt att få med sig en uppsättning etiska regler som kan 
vägleda ens handlande. Så småningom uppnås också en yrkesidentitet. Denna innehåller dels 
en värdering av yrket i en samhällelig kontext där olika yrken värderas olika. Dels rör det sig 
också om en vägledning i arbetet, man har en känsla för vilka förpliktelser och etiska regler 
som gäller för ens yrkesutövande. Om man har olika alternativ att välja bland eller utsätts för 
yttre press kan yrkesidentiteten hjälpa en att fatta rätt beslut. Slutligen kan denna identitet 
också hjälpa till att hantera situationer där amatörer skulle ha gett upp och att hålla sig 
professionell vid dessa situationer (Holm, 1995). 
 
Holm (2001:42) definierar professionell hållning som följer:  
”Professionell hållning är en ständig strävan att i yrkesutövandet styras av det som - på kort 
och lång sikt- gagnar den hjälpsökande, inte av de egna behoven, känslorna och impulserna. 
Detta innebär att visa respekt, intresse, värme, medmänsklighet, empati och ett personligt 
bemötande”. 
 
Holm (1995) anser att patienten12 har några grundläggande rättigheter. Det rör sig om ”att få 
ta del av hjälparens kunskap och erfarenhet” (s. 52). Hjälparen skall inte bara ha kunskap 
utan även kunna använda den på ett adekvat sätt samt anstränga sig att göra detta i sin vilja att 
                                                 
10 Hela detta kapitel baseras på Holms böcker. För att underlätta för läsaren  kommer antalet referenser därför att 
begränsas något. 
11 I detta fall rör det sig om människovårdande yrken. 
12 Holm använder ordet ”patient” i sin text eftersom hennes studier är gjord med ett antal läkare på sjukhus. Hon 
understryker dock att det som i hennes bok beskrivs om sjukhuset lika gärna kan användas i sammanhang som 
rör till exempel socialkontor, behandlingshem eller gruppbostäder (Holm, 1995). I Holm från 2001 används dock 
begreppet ”hjälpsökande” mer frekvent.  I presentationen av Holms teori använder jag samma termer som hon 
gör i respektive bok. I den fortsatta uppsatsen kommer dock främst beteckningen ”boende” användas, men även 
”hjälptagare” förekommer. ”Personalen” och ”hjälparen” används  likaledes synonymt. 
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hjälpa. Patienten har också rätt att mötas av respekt. Den som kommer i kontakt med en 
professionell hjälpare har rätt att bli behandlad med respekt, hjälparen får aldrig signalera att 
han på något sätt är förmer än patienten. Om en människa är i behov av professionell hjälp är 
denne redan i en beroendeställning. Man har problem och den som skall hjälpa besitter en 
kompetens och kunskap som man själv inte har tillgång till. Hur man blir bemött i denna 
position är alltså av största vikt menar Holm. Hon lyfter fram hur respekten påverkar 
människors självbild. Denna självbild utvecklas under hela livet i samklang med andra och 
innehåller alla de åsikter man har om sig själv. Om den är i balans kan man på ett vuxet sätt 
interagera med andra. Är man dock osäker och självbilden övervägande negativ kan man bli 
aggressiv eller känna sig inkompetent och liten. Om hjälparen skall kunna samarbeta med 
patienten på ett sätt som präglas av tillit måste patientens självkänsla vara så positiv som 
möjligt. Holm påpekar dock att respekt i vissa fall kan handla om gränssättande. Genom att 
inte sätta gränser kan signaler om bristande tilltro till den andres resurser sändas ut (Holm, 
1995). 
 
3.2.1 Krav på hjälparen 
Den professionella hållningen syftar till att skydda patienten från godtycke från hjälparens 
sida (Holm, 1995). För att kunna uppnå en professionell hållning menar Holm att man måste 
uppfylla ett antal krav.  
 
Kunskap innebär här att man bör ha vissa grundläggande kunskaper om det mänskliga psyket 
för att kunna förstå de försvar och omedvetna drivkrafter som kan finnas i människor. Detta 
kan bidra till att man får en bättre förståelse för den man skall hjälpa. Även kunskaper om det 
som händer mellan människor i olika situationer kan vara av vikt (Holm, 2001). 
 
Självkännedom beskriver Holm (2001) som ett av de mest grundläggande kraven i det 
professionella förhållningssättet. Man behöver som hjälpare vara medveten om vilka behov 
och känslor man har, för att kunna hindra att de tar över i kontakten med den man hjälper. 
Man behöver ha kunskap om hur man reagerar i olika situationer, hur vissa människor 
framkallar olika reaktioner hos en själv och vilka försvar man själv tenderar att nyttja (Holm, 
2001). Om man inte har denna kunskap finns risken att ens känslor tar stor plats i kontakten 
med patienten, utan att man ens är medveten om det (Holm, 1995). Det är dock troligt att 
patienten på något sätt kommer uppmärksamma dessa känslor. Är hjälparen istället medveten 
om de behov och känslor som huserar inom honom finns mycket större möjligheter att 
kontrollera dessa känslor så att de inte får ta överhanden i kontakten med patienter. 
Holm (1995) exemplifierar med hjälp av ilska. Det finns olika sätt att hantera den ilska som 
en patient kan väcka hos hjälparen. Om hjälparen lyckas neutralisera sin ilska genom att förstå 
att patientens sätt att agera kan ha orsaker såsom osäkerhet eller rädsla, blir det lättare att 
reagera med medkänsla istället. Vad som händer är att hjälparen känner empati för patienten. 
Holm menar att empatin utvecklas hos hjälpare som är motiverade att förstå sina patienter, 
allteftersom hjälparen blir mer erfaren. Jag skall återkomma till empatibegreppet nedan. 
Först skall fokuseras på hur mänskliga behov rent praktiskt kan inverka på arbetet. Holm 
(1995) menar att man till viss del måste få behov tillfredsställda i det arbete man dagligen 
utför, som motivation för att fortsätta sin yrkesutövning. Så länge behoven kan kombineras 
med patienternas uppstår inga svårigheter. Om de egna behoven får ta överhand kan dock 
problem uppstå. Holm (1995) identifierar några behov som kan riskera att det professionella 
förhållningssättet får ge vika: 
Kontrollbehov I relationen mellan hjälpare och patient finns en inbyggd aspekt av makt. 
Hjälparen har kunskaper och är en del av organisationen, vilket försätter honom i en 
maktposition gentemot patienten som är i en beroendeposition. Denna positionering leder till 
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att hjälparen ofta får en kontrollfunktion medan patientens roll präglas av lydnad. Holm 
(1995) menar vidare att den bevakning som finns inom sjukvården genom ansvarsnämnd och 
massmedia leder till att man som personal känner att man måste ha total kontroll. Om något 
händer får man få till svars för detta. Om denna kontroll får för mycket fokus kan det leda till 
att man låser sig vid ”tänk om det händer”-tankar. Då kan rutiner uppstå som inte gynnar 
patienten utan bara lindrar hjälparens kontrollbehov. Detta kan rent av utfalla till patientens 
nackdel genom att denne kan bli mindre självständig och mer passiv och beroende (Holm, 
1995). 
Behovet att vara duktig kan göra att hjälparen ställer krav på patienten att bli frisk och 
harmonisk för att få visa sin kompetens som vårdgivare. Detta kan leda till en besvikelse 
gentemot de patienter som inte uppfyller ens förväntningar (Holm, 1995). 
Övriga behov som kan påverka arbetet är hjälparens behov av  att bli sedd, vilket kan yttra sig 
genom att man försöker tillfredsställa behovet av att få bekräftelse och uppmärksamhet med 
hjälp av patienten, behovet att bli omtyckt gör ofta att man försöker vara till lags, vilket i sig 
inte är ett problem utan gynnar till stor del patienten. Om detta behov blir för stort finns dock 
risken att man avstår från att tala om sådant som man anar att patienten skulle ogilla. (Holm, 
1995). Slutligen nämner Holm också sadistiska impulser men dessa relateras så påtagligt till 
läkaryrket att de inte redovisas här. 
 
Självreflektion innebär ett granskande av sin egen roll när man samspelar med andra. Om 
man betraktar sig själv utifrån kan man fundera över hur man själv bidrog till att någonting 
gick dåligt (eller bra). Självkännedom kan utvecklas genom att man besitter en förmåga att 
reflektera över sig själv samt har trygghet nog att göra detta (Holm, 2001). 
 
Självdisciplin Även om man är medveten om sina behov och känslor så kan man ändå välja 
att leva ut dem. Självdisciplin innebär att man avstår från att agera på sina egna behov (Holm, 
2001). Den som har rollen av hjälpare måste också vara medveten om att den relation man har 
med patienten till sin natur inte är jämlik och ömsesidig. Hjälparen har alltid ett krav på sig att 
visa patienten respekt men kan inte kräva detta tillbaka. Det är också patientens behov som 
har företräde. Där patienten har rätt att få uppmärksamhet rörande sina problem har hjälparen 
ingen motsvarande rätt (Holm, 1995). 
 
3.2.2 Empati 
Begreppet definieras enligt följande: 
”Empati betyder att fånga upp och förstå en annan människas känslor och att vägledas av 
den förståelsen i kontakten med andra. Det är alltså fråga om både en inre process av att nå 
förståelse och ett sätt att kommunicera denna förståelse, inte bara i ord utan i alla de 
handlingar som riktas mot den andra” (Holm, 1995:77). 
 
En hjälpare som har en empatisk förmåga kan uppfatta vad som ligger bakom de 
provokationer som den hjälpsökande visar upp och kan hantera dessa, inte utifrån hur han 
själv känner, utan snarare utifrån den hjälpsökandes behov (Holm, 2001). En viktig del i 
empatiprocessen är socialt rolltagande, där man sätter sig in i den andra personens situation 
och kan få en idé om hur personen känner sig (Holm, 1995). Holm skriver vidare om hur 
iakttagelser också ger information om hur den andre känner sig. Kroppsspråk, minspel, 
rörelser och hållning talar till en. Den bedömning man då gör av den andres känslor har en 
intellektuell grund. På ett mer omedvetet plan agerar den affektiva resonansen. Människor har 
en tendens att härma andra, något som även ger en känslomässig genklang. När olika uttryck 
för känslor härmas skapas motsvarigheten inom den som härmar och man kan då få 
information om hur den andre känner sig (Holm, 1995). 
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Projektiv identifikation är en annan viktig faktor i sammanhanget. Det är en 
försvarsmekanism som kräver två aktörer (Holm, 1995). På ett förenklat sätt kan den 
beskrivas som att person 1 kan ha oönskade, omedvetna känslor av negativ karaktär. Han kan 
framkalla dessa känslor hos person 2 genom sitt sätt att bete sig. Person 2 kommer då att 
känna känslorna, men utifrån sitt eget sätt att vara och förhålla sig. Om person 2 kan visa 
person 1 att känslorna går att stå ut med kan det ha en gynnsam effekt för honom. Om person 
2 dock inte heller mäktar med känslorna får person 1 bekräftat att känslorna verkligen var 
farliga. Om person 2 kan använda de känslor han fått av person 1 som ett sätt att förstå denne 
kommer hans empati att öka. I det ideala fallet kan alltså de egna känslorna vara till hjälp när 
man vill förstå en annan människa (Holm, 1995). 
 
Utifrån ovanstående kan konstateras att empati innefattar både känslomässiga och 
intellektuella delar (Holm, 1995). Hjälparens syn på sin yrkesroll kan komma att påverka 
huruvida han har ett empatiskt sätt. Om hjälparen endast anser att hans roll är att vara snäll 
behöver han inte känna in patienten eftersom han då fokuserar på sin egen funktion i 
relationen. Även bristande kunskaper i hur man skall kunna hjälpa den andre att hantera sina 
känslor kan komma i vägen för ett empatiskt beteende (Holm, 1995). 
 
3.2.3 Människosyn  
Holm (1995) skriver att det professionella förhållningssättet ställer krav på bland annat 
medvetenhet och självkännedom samt att man inte utnyttjar patienten för att tillfredsställa de 
egna behoven. Hon menar dock att detta inte är tillräckligt, hjälparen måste också ha ett 
intresse för människor och en viss syn på människan. De flesta professionella hjälpare strävar 
efter att se sina patienter som unika individer som alla reagerar utifrån sina egna 
förutsättningar och som har en egen historia. När man hamnar i svåra situationer och själv 
känner sig hjälplös finns dock en risk att denna individuella människosyn byts i en tendens att 
generalisera hur människor reagerar.  I stunder av egen osäkerhet kan det alltså hända att ens 
människosyn blir något förenklad och man önskar sig en mall för att lösa de svårigheter som 
uppstår (Holm, 1995). 
Holm (1995) skriver att man vidare kan betrakta människan som antingen vuxet 
ansvarstagande eller ansvarslösa. I hjälpsammanhang, där den som söker hjälpen tenderar att 
befinna sig i en beroendeposition, finns risken att hjälparen inleder en relation som liknar den 
mellan förälder och barn. Holm menar att detta får en infantiliserande effekt på den som söker 




Ovanstående är, som tidigare nämnts, en bred förklaring av teorin kring professionellt 
förhållningssätt. Ur denna har jag valt ut ett antal nyckelord, vilka ligger till grund för de 
frågor som ställts till informanterna. 
 
• Respekt, integritet, medmänsklighet, empati  
• Makt, kontrollfunktion, rutiner 
• Personligt bemötande, människosyn, vuxen eller barn, gränssättande, 
beroendeställning 
• Yrkesidentitet, yrkesroll, (krav på hjälparen) 





Jag har valt att använda mig av kvalitativ metod vid skrivandet av denna uppsats. Där den 
kvantitativa forskningen tittar på statistik och enstaka variabler, försöker istället den 
kvalitativa forskningen få grepp om helheten och vad individen subjektivt upplever (Larsson, 
2005). Dessa upplevelser kan fångas upp genom individens egna ord och beskrivningar.  Man 
kan säga att forskaren försöker ”se världen med den andres ögon” (Larsson, 2005:92). 
Utifrån vad forskaren får höra kan sedan en analys göras, till exempel med hjälp av olika 
teoretiska perspektiv. Teorin kan dock ha en varierande plats inom forskningen. Arbetar man 
induktivt får teorin växa fram ur empirin, medan ett deduktivt arbete innebär att man utgår 
från en eller flera teorier. Man fokuserar då på de aspekter som är viktiga inom det valda 
teoretiska perspektivet (Larsson, 2005). Denna studie är deduktiv och utgår huvudsakligen 
ifrån Ulla Holms teori om professionellt förhållningssätt. Eftersom informanternas 
uppfattningar om sitt eget arbete är den huvudsakliga forskningsfrågan har en kvalitativ 




4.2.1 Den kvalitativa intervjun  
Intervjuns syfte är att kunna ge beskrivningar av, och få förståelse för, aspekter av 
informantens värld (Kvale, 1997). Forskningsintervjun behandlar ett visst ämne, som 
förhoppningsvis intresserar de inblandade parterna. Forskaren definierar situationen genom att 
han bestämt vilket ämne man talar om och även styr intervjuns gång genom att ställa frågor 
eller följa upp de svar han får (Kvale, 1997). Redan i detta stadie börjar forskaren också tolka 
de svar han erhåller (Larsson, 2005). 
En god intervjuare har en lyhördhet för vad som sägs (eller inte sägs) och förhåller sig kritisk 
mot sina egna antaganden (Kvale, 1997). Forskaren bör också ha en medvetenhet om att i det 
mellanmänskliga samspel som intervjun är, kommer forskare och informant att ha en 
påverkan på varandra. Det är viktigt för forskaren att betänka att den kvalitet intervjuerna 
håller lägger grunden för den kvalitet analysen kommer att ha (Kvale, 1997). 
 
4.2.2 Vinjett 
En vinjett beskriver en händelse eller ett fall som informanter får ta del av och sedan besvara 
frågor kring (Kullberg & Brunnberg, 2007). Detta kan ske genom egen genomläsning eller i 
form av en intervju. I vinjetten presenteras ofta ett moraliskt problem som informanterna 
ombeds resonera professionellt kring. Det kan röra sig om en uppdiktad händelse eller en 
verklig sådan (Kullberg & Brunnberg, 2007). Historierna kan beskriva en speciell person eller 
situation där forskaren har lagt in moment som är viktiga. Det är vanligt att historien följs av 
frågor där svarsalternativen är fasta eller möjligen i kombination med öppna frågor på slutet 
(Jergeby, 1999). Det är dock inte någon större skillnad mellan hur man konstruerar frågor i 
denna typ av studie jämfört med andra undersökningar, det ovanliga är att frågorna knyter an 
till ett fall som presenterats för informanterna och att detta är detsamma för dem alla 
(Kullberg & Brunnberg, 2007). 
Syftet med vinjettstudien är att ”studera och analysera människors val och bedömningar av 
hypotetiska situationer som konstruerats så att de är så verklighetsnära som möjligt” 
(Jergeby, 1999:7). Normer, värderingar och etiska frågor som de professionella bär på kan 
belysas med denna metod (Kullberg & Brunnberg, 2007). 
En fördel med vinjettmetoden är att den låter den professionelle utgå från ett, för denne, 
hypotetiskt fall (Kullberg & Brunnberg, 2007). Informanten behöver därför inte ”stå till 
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svars” för hur han skulle ha agerat i den verkliga situationen. Det är dock alltid tänkbart att 
informanten på olika sätt förskönar sin bild av situationen och hur han skulle ha reagerat i 
densamma. Att föreställa sig en fiktiv situation och prata om sin bild av denna kan ju dock ses 
som förekommande i nästan alla typer av forskning och är inte något unikt för 
vinjettforskning (Kullberg & Brunnberg, 2007). 
 
Vinjetten är möjlig att använda inom både kvantitativa och kvalitativa metoder (Kullberg & 
Brunnberg, 2007). När den har kvantitativa förtecken presenterar forskaren samma historia 
men byter värde på de olika variablerna (till exempel kön) och därmed ger undersökningen en 
experimentell karaktär (Jergeby, 1999). Andra namn på metoden är just experimentell design 
eller faktoriell surveymetod. När metoden används kvalitativt har den ibland en annan 
funktion. Den kan syfta till att informanterna får utgå från en verklig händelse, beskriva den 
och försöka förklara vad som hände, det blir alltså en form av processbeskrivning. Jergeby ger 
exempel hur metoden använts i socialtjänsten där man studerat hur bedömningar gjorts utifrån 
samma vinjett och vad skillnaderna i bedömningarna kan bero på. Det finns dock exempel13, 
skriver Jergeby, på att studien använts på så sätt att informanterna fått studera fiktiva fall och 
sedan resonera kring dessa. Hon menar att om man har få informanter ges förutsättningar för 
att använda mer kvalitativa metoder med till exempel öppna svarsalternativ. Om man vill ha 
möjlighet till en fördjupad analys är detta förfarande lämpligt. Om man använder endast 
öppna frågor ger det informanten möjlighet att själv definiera den mening som han finner i 
den beskriva situationen. Denna variant av metoden dock är relativt ovanligt (Jergeby, 1999). 
 
När det gäller metodens styrka lyfter Jergeby fram att alla informanter har samma utgångsläge 
när de besvarar frågorna. En nackdel kan dock vara att historien är hypotetisk och det kan 
hända att den, för vissa informanter, saknar realism. Det kan också vara svårt att veta vad 
informanten själv gör för tillägg i den hypotetiska situation som presenteras (Jergeby, 1999). 
Vid konstruktionen av vinjetten bör man tänka på att den skall vara enkel, logisk och 
trovärdig (Jergeby, 1999). Jergeby menar att när man bestämmer vad vinjetten skall innehålla 
bör man se till att det man väljer är relevant för det syfte forskningen har samt att innehållet är 
välbekant för informanterna och även känns meningsfullt för dem. Om vinjetten upplevs som 
verklighetstrogen av informanterna ökar chanserna att de svar man får har överensstämmelse 
med hur personen skulle agera i en autentisk situation (Kullberg & Brunnberg, 2007). Detta 
kan dock inte garanteras men chanserna ökar med en realistisk vinjett. 
Antalet vinjetter man använder i sin undersökning kan variera, det finns exempel på mellan en 
och 50 vinjetter (Jergeby, 1999). 
 
4.2.3 Vinjettforskning 
Vinjettforskning har en relativt kort historia i Sverige. I USA började metoden användas på 
50-talet men inte förrän i slutet av 80-talet dök den upp i Norden (Kullberg & Brunnberg, 
2007). I början av 90-talet började metoden tillämpas i Sverige, fältet var då forskning inom 
socialt arbete (Jergeby, 1999). Det finns också studier som använt sig av så kallade typfall och 
alltså inte använt begreppet vinjett, även om metoderna varit snarlika (Jergeby, 1999). Nedan 
presenteras två exempel på sådana arbeten, där vad som kan kallas vinjetter använts. Dessa 
presenteras för att ge läsaren en uppfattning av hur metoden kan tillämpas. 
 
I sin studie Behov, bedömning och beslut i äldreomsorgen har Lindelöf och Rönnbäck velat 
studera ”om det finns systematiska skillnader i behovsbedömning och biståndsbeslut som 
hänger samman med handläggarnas organisering” (1997:12). De studerar två olika grupper, 
                                                 
13 Hon nämner en studie gjord av Andersson och Sjögren 1996. 
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bestående dels av handläggare som endast arbetar med handläggning och dels av de som både 
handlägger och verkställer beslut. Dessa återfinns i 27 olika kommuner. Forskarna har gjort 
telefonintervjuer, studerat offentlig statistik samt handläggarenkäter. En del i dessa enkäter är 
presentationen av tre fallbeskrivningar för informanterna. Informanterna har fått fatta ett 
beslut i de ärenden som de presenterats för samt ombetts att fritt formulera vilka behov de 
anser att de äldre har samt att motivera sitt beslut (Lindelöf & Rönnbäck, 1997). I 
konstruktionen av fallbeskrivningarna har författarna lagt vikt vid att informanterna skulle 
vara välbekanta med situationerna samt att fallen inbördes var olika. Resultatet redovisas med 
hjälp av citat men även i tabeller och diagram som visar till exempel tilldelad tid samt hur 
resultaten fördelar sig på de två undersökta grupperna samt de olika kommunerna. De tre 
fallbeskrivningarna utgör en betydande del av enkäten menar författarna och man har kunnat 
dra slutsatser såsom att de specialiserade handläggarna i större utsträckning motiverar sina 
beslut och att en stor del av handläggarna brister i att skilja på behov och insatser. Studien är 
kvantitativ men i slutordet lyfter författarna fram att en kvalitativ studie skulle ha haft 
förtjänsten att man kunnat ge en mer nyanserad beskrivning av hur skilda faktorer samspelar, 
till exempel när det gäller vilken syn man har på behov och hur dessa bedöms (Lindelöf & 
Rönnbäck, 1997). 
 
I studien Att allsidigt belysa barns sociala situation – En undersökning av 
barnavårdsutredningar vid tre socialdistrikt i Stockholm (1994) använder sig Wåhlander av 
fallbeskrivningar. Studien syftar till att kartlägga dokumenterad social barnavård inom 
socialtjänsten samt ge en bild av hur man bedriver utredningar. Studien bygger på beslut som 
fattats rörande barn och ungdomar, studier av akter samt intervjuer. Intervjun består av 
generella frågor rörande hur informanterna ser på metoder i utredningsförfarandet samt 
fallbeskrivningar, vilka informanterna givits tillfälle att läsa. De frågor som följer är öppna 
och rör bland annat en spontan kommentar till fallbeskrivningen samt hur man skulle agera i 
situationen. Frågorna om synsätt är likaledes öppna. Författaren menar att en fördel med 
fallbeskrivningarna är att de gör att alla informanter har en enhetlig utgångspunkt. Författaren 
har efter avslutad undersökning dragit slutsatsen att med utgångspunkt i fallbeskrivningarna 
finns en stor enighet bland informanterna rörande utredningsmetodiken. Man kan också finna 
två olika synsätt rörande det sociala arbetet. Det ena går ut på att man inte anser att det fanns 
bara ett synsätt utan ett flertal och att detta är något positivt. Det andra synsättet representeras 
av informanter som anser att man i arbetet kombinerar nätverks- och familjeperspektiv. Bägge 
åsikterna finns representerade i samtliga undersökta socialdistrikt (Wåhlander, 1994). 
 
Att genomföra vinjettforskning har bedömts som relevant i förhållande till det syfte som den 
här undersökningen har, eftersom det gör det möjligt att tala om det praktiska arbetet utifrån 
samma utgångspunkt för alla informanter. Genom Lindelöfs och Rönnbäcks studie har lärdom 
kunnat dras av hur konstruktionen av fallbeskrivningarna gått till. Deras påpekande om att en 
kvalitativ studie kunnat genomföras för att få fram en nyanserad beskrivning gav ytterligare 
grund åt att en kvalitativ vinjettstudie skulle kunna ge givande resultat när det gäller denna 
undersökning. Wåhlander å sin sida gav inspiration till att låta informanterna spontant göra en 
första kommentar av vinjetterna innan mer strukturerade frågor tog vid. Hennes 
understrykande av fördelen med en, för informanterna, enhetlig utgångspunkt genom 
fallbeskrivningar visade också på potentiella fördelar med denna typ av studie.  
 
4.2.4 Konstruktion av vinjetter 
Jag har valt att använda vinjettmetoden genom att presentera tre vinjetter för informanterna, 
vilka de först fått kommentera spontant och sedan fått ett antal öppna frågor kring. Sedan har 
några frågor följt där informanten kunnat välja att lämna vinjetten och fundera mer utifrån sig 
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själv och sin arbetssituation. Detta har varit del ett av intervjun. I del två och tre har fokus 
legat på informanten och dennes upplevelse av att utvecklas i yrket och att reflektera på 
arbetsplatsen. 
Jag bestämde mig för tre vinjetter eftersom det kändes som ett överskådligt antal samtidigt 
som det gav möjlighet till stor inbördes variation. Utifrån teorin parade jag ihop ett antal 
begrepp och konstruerade sedan vinjetterna utifrån dessa begrepp, vilka jag ansåg inbördes 
hörde samman. Mestadels har min fantasi fått styra tillkomsten av vinjetterna men jag har 
ansträngt mig för att de skulle få en trovärdighet. Här kan givetvis mina erfarenheter inom 
yrkesområdet spela in. För ökad validitet läste även en utomstående person med inblick i 
området igenom dem och gav respons.  
 
4.2.5 Genomförande 
Efter att ha konstruerat min intervjuguide ville jag testa den innan jag genomförde mina 
intervjuer. Jag testade frågorna på två pilotinformanter med erfarenhet från människovårdande 
yrken. Dessa kunde komma med konstruktiva kommentarer om någon fråga kändes otydlig 
eller svår att besvara, vilket föranledde ett smärre antal ändringar innan det var dags för de 
riktiga intervjuerna. Kvale (1997) skriver om hur man som intervjuare kan bli tryggare i sin 
roll genom genomförandet av pilotintervjuerna och detta håller jag med om och anser vara 
den största förtjänsten av att ha genomfört dessa. 
 
Intervjuerna har skett uteslutande på informanternas arbetsplatser under tider då inga boende 
varit hemma. Få störande moment har funnits och informanterna har bjudit på te eller kaffe 
som vi intagit under intervjun. Vid en intervju fanns en kollega till informanten närvarande 
och flikade in kommentarer emellanåt. Ännu en kollega anslöt efter en stund vid detta tillfälle. 
En informant hörde av sig några dagar senare och önskade göra ett tillägg till sin utsaga. Vi 
gjorde detta telefonledes och jag antecknade då vad hon hade att säga. 
Intervjuerna har tagit mellan en halvtimma och en timma att genomföra. De har spelats in 
med hjälp av diktafon. Jag har för säkerhets skull använt två diktafoner under de flesta 
intervjuerna.  
 
4.2.6 Urval  
För att komma i kontakt med informanter ringde jag runt till enhetschefer för gruppbostäder i 
hela Göteborg. När jag kom i kontakt med dem förklarade jag tanken med min uppsats och 
frågade om jag kunde skicka dem ett brev med mer information som de kunde dela ut bland 
sina anställda14. I detta brev stod mina kontaktuppgifter så att den anställde som ville 
medverka i intervjun kunde ta kontakt med mig direkt. Mina kriterier var att informanten 
skulle ha arbetat på arbetsplatsen minst ett år och vara utbildad undersköterska, ha 
habiliteringsutbildning eller annan utbildning med inriktning mot arbete med människor. 
Arbetsplatsen skulle vara en gruppbostad för personer med lindrig eller måttlig 
utvecklingsstörning, detta för att informanterna skulle kunna relatera till vinjetterna. Jag 
uttryckte inga önskemål om ålder men det föll ut så att alla mina informanter är ungefär lika 
gamla och alla har varit inom yrket under många år. Det hela drog ut på tiden och jag skulle 
just skicka ut ett uppföljningsbrev när informanterna började kontakta mig. Jag kontaktades 
av sex personer och dessa blev mina informanter. 
Larsson (2005) nämner några olika typer av urval där urval av typiska fall är ett. Dessa 
representerar då vanligt förekommande fall. När jag ser på vilka informanter jag fick är det 
denna typ av urval som passar bäst in, även om detta var oavsiktligt från början. De sex 
förhållandevis slumpartat utvalda informanterna (jag hade fått tag på just deras chef och 
                                                 
14 Se bilaga 1. 
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denne bad någon av sina anställda delta) har påfallande lika karaktäristiska när det gäller 
ålder, tid i yrket, hur länge de arbetat på sina arbetsplatser samt, i viss mån, utbildning. Att 
just de blev utvalda av sina chefer kanske också kan avslöja att de har en gemensam egenskap 
i att vara vältaliga och engagerade. 
 
4.3 Validitet, reliabilitet, generaliserbarhet 
 
4.3.1 Validitet 
I vanligt språkbruk kan ordet validitet definieras som ”sanningen och riktigheten hos ett 
yttrande” (Kvale, 1997:215). Även ”giltighet” förekommer som definition (Kullberg & 
Brunnberg, 2007). Enligt Kvale (1997) kan validitet ses som en kontroll av uppsatsens 
kvalitet och bör som sådan pågå under hela arbetets gång. En viktig aspekt rör sig om att 
forskaren bör försäkra sig om att de frågor som ställs vid intervjuerna har formulerats så att de 
rör sig om det som man har för avsikt att få kunskaper om (Larsson, 2005). Mäter vi det vi 
avser att mäta? (Svenning, 2003). Validiteten har också att göra med hur duktig forskaren är 
på att ”kontrollera, ifrågasätta och teoretiskt tolka sina upptäckter” (Larsson, 1995:117).  
Huruvida läsaren kan skaffa sig en bild av det som studeras med hjälp av de beskrivningar 
och analyser som står till buds är också ett mått på validiteten enligt Larsson. 
Man kan tala om intern respektive extern validitet (Kullberg & Brunnberg, 2007). Den interna 
syftar till om kunskapen som producerats kan antas vara godtagbar utifrån de variabler man 
använt. Den externa rör sig istället om huruvida resultatet går att överföra till andra individer 
än de som studerats och i ett sammanhang utanför det undersökta (Kullberg & Brunnberg, 
2007).  
 
Inom vinjettmetoden uppnår man intern validitet i hög grad genom att man vet att 
informanterna använder sig av samma referens (vinjetten) i svaren (Jergeby, 1999). Det är 
dock svårare att klarlägga att resultaten går att generalisera till verkligheten i stort. För att få 
så hög validitet som möjligt bör man om möjligt få vinjetterna bedömda av en expert samt 
göra en pilotintervju för att testa sina följdfrågor. Vinjetterna bör också alltid finnas med i 
forskningsrapporten (Jergeby, 1999). Forskaren bör också redovisa hur han valt vilka 
variabler som ingår i vinjetterna (Kullberg & Brunnberg, 2007). I metodlitteraturen 
rekommenderas att en expert konsulteras för att vinjetterna skall bli så verklighetstrogna som 
möjligt. Fil. Dr i socialt arbete, Elisabeth Olin, som forskat om gruppbostäder, har läst igenom 
mina vinjetter och lämnat synpunkter på dessa. Informanterna har inte haft svårt att relatera 
till vinjetterna och flera av dem har uttryckt att de befunnit sig i situationer som liknat dem 
som beskrivits. Som tidigare nämnts har också pilotintervjuer utförts. Vidare när det gäller 
validiteten i min undersökning har jag försökt att beskriva uppsatsens process och de olika 
steg som vidtagits när denna vuxit fram så nogsamt som möjligt. Frågorna har försökts göra 
så exakta som möjligt för att de skall fånga det som är uppsatsens syfte. 
 
4.3.2 Reliabilitet 
Reliabilitet kan förklaras med ord som ”pålitlighet” eller ”tillförlitlighet” (Kullberg & 
Brunnberg, 2007). Reliabiliteten har att göra med den inre logik som går att återfinna i 
resultaten. När det gäller informanterna kan deras svar kontrolleras genom att man ställer 
likartade frågor som berör samma ämne (Larsson, 2005). Reliabiliteten på intervjuutskrifter 
kan kontrolleras genom att två olika personer skriver ut intervjuerna och resultatet sedan 
jämförs (Kvale, 1997). 
Kullberg och Brunnberg (2007) beskriver hur intern reliabilitet innebär att undersökningen 
utförd en gång till, med samma metod och samma individer undersökta, skulle ge samma 
resultat. Extern reliabilitet behandlar istället vilket resultat som skulle ges om undersökningen 
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gjordes i ett annat sammanhang och med andra respondenter från samma fält (Kullberg & 
Brunnberg, 2007). 
 
I min intervjuguide har informanterna först fått formulera sig helt fritt kring vinjetterna och 
har då ofta kommit in på det som sedan kommer i följdfrågorna. Detta har blivit ett sätt att 
kontrollera deras svar eftersom svaren på följdfrågorna går att jämföra med deras fria 
resonerande. Jag tror att om jag gjorde om undersökningen igen med samma informanter 
skulle de ge samma typ av svar, kanske lite mer genomtänkta eftersom intervjun kan ha väckt 
en del tankar och funderingar. Resultatet kan givetvis tänkas variera om helt andra personer är 
informanter och skiljer sig åt mycket när det gäller ålder eller utbildning men jag tror ändå 
inte att man skulle se ett helt annorlunda resultat. 
 
4.3.3 Generaliserbarhet 
Det kan vara svårt att generalisera inom den kvalitativa forskningen eftersom man ofta arbetar 
med små och selektiva urval (Larsson, 2005). Till sin natur kan också den kvalitativa 
undersökningen vara av mer exemplifierande art, än strikt generaliserande (Svenning, 2003). 
Till viss del blir resultatet därför svårt att generalisera, det hade behövts ett större antal 
informanter för att säkert kunna fastslå att detta är något som gäller för de flesta anställda på 
gruppbostäder och för att nå mättnad i intervjuerna. Det finns dock ingenting som tyder på att 
informanterna eller resultatet står för något större undantag och på det sättet kan de anses 
generaliserbara. 
 
4.4 Etiska reflexioner 
Vetenskapsrådet har ställt upp ett antal forskningsetiska principer som gäller humanistisk-
samhällsvetenskaplig forskning (2002). Fyra huvudkrav har formulerats, vilka varit 
vägledande för denna undersökning så som sig bör. Dessa krav presenteras i korthet nedan. 
Informationskravet innebär att de som intervjuas skall vara informerade om forskningens 
syfte. De skall också veta att de när som helst har rätt att avsluta sin medverkan i 
undersökningen. 
Samtyckeskravet innebär att medverkan i undersökningen skall kunna avbrytas utan att det får 
negativa konsekvenser för informanten. Inga påtryckningar gentemot informanten får 
förekomma. Det bör inte heller föreligga ett beroendeförhållande mellan forskare och 
informanter. 
Konfidentialitetskravet innebär att största möjliga anonymitet skall ges till informanterna och 
att de personuppgifter som finns skall hanteras på ett sådant sätt att ingen obehörig kan 
komma över dem. 
Nyttjandekravet innebär att de uppgifter man insamlar om informanterna inte får användas i 
andra sammanhang än för forskning. 
 
I denna undersökning har ovanstående krav tillgodosetts genom att informanterna informerats 
brevledes om dessa principer och att författaren arbetar utifrån dem. Materialet har bearbetats 
så att de enskilda informanterna inte skall gå att identifiera i texten. Efter att uppsatsen är 
färdig kommer de inspelningar som gjorts med informanterna och utskrifterna av dessa att 
raderas. För att informanterna skulle känna sig bekväma under intervjusituationen gjordes ett 




Svenning (2003) beskriver den kvalitativa analysen som mer känslig för nyanser än den 
kvantitativa. Dess styrka ligger i att kunna ge nya infallsvinklar på de fenomen som studeras. 
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Hela processen kring forskning består av ”en kedja av tolkningar” menar Svenning, och 
forskaren har, redan innan forskningen påbörjats, med sig en mängd tolkningar av 
verkligheten, så kallad förförståelse. När forskaren tolkar sitt material vidare skapas nya 
begrepp, en process som börjar med en kodning av empirin och fortsätter med att forskaren 
hittar nya mönster i sitt material (Svenning, 2003). 
Kvale (1997) skriver om hur meningstolkning är ett sätt att utföra analys. Man försöker då 
förstå meningen med det som sägs och gör tolkningar av det, till exempel utifrån den valda 
teorin. Larsson (2005) lyfter dock fram att den kvalitativa analysen inte har några exakta 
metodhänvisningar att luta sig mot. Det är emellertid av godo att hålla fokus på ett antal 
teman som kan kopplas till de frågeställningar som finns för studien. Efter att det empiriska 
materialet på ett eller annat sätt kategoriserats eller kodats kan det bli möjligt att se kopplingar 
och sammanhang framträda mellan olika delar av materialet (Larsson, 2005). 
 
4.5.1 Tillvägagångssätt vid analys 
Utifrån teorin plockades ett antal relevanta begrepp, vilka legat till grund för de vinjetter och 
den frågeguide som konstruerades. Analysen påbörjades genom att intervjuerna gicks igenom 
och vad informanterna sagt som rörde respektive begrepp ställdes samman till ett mer 
lättöverskådligt material. Detta material har sedan tolkats utifrån de begrepp det berört, en 
process som givit upphov till att begreppen brutits upp i olika kapitel som behandlar de 
främsta aspekterna av det informanterna sagt. De citat som använts har tolkats och ett antal 
nyckelord har kunnat hittas i materialet, vilka speglar det resultat som informanternas svar 
givit grund till. De citat som återges har valts utifrån att de bäst exemplifierar det ämne som är 
aktuellt. Att mängden citat skiljer sig åt för de olika informanterna beror också i vissa fall på 
att intervjuerna varit av varierande längd och det därför funnits olika mycket material från 
varje informant. 
Under tolkningens gång har jag använt en hermeneutisk utgångspunkt. Detta innebär en 
”ständig växling mellan delar och helhet” (Kvale, 1997:51). Delarna har analyserats och 
utifrån detta har helheten i det professionella förhållningssättet beaktats i det som brukar 
kallas en hermeneutisk cirkel eller spiral (Kvale, 1997). Vid denna typ av tolkning behöver 
man ha kunskap om textens tema för att kunna upptäcka nyanser i det som sägs menar Kvale. 
Genom mina tidigare erfarenheter och inläsning på ämnet besitter jag en kunskap som varit 
användbar både vid intervjuer och tolkning.  
 
4.5.2 Intervjuutskrifter 
Efter att intervjuerna gjorts har de transkriberats i sin helhet. Vid några få tillfällen när 
intervjupersonerna har talat om något ämne som inte har berört undersökningen har en 
notering om detta gjorts istället för att transkribera hela denna passus. Jag har även noterat då 
informanten gjort en längre paus eller skrattat. Som Kvale (1997) skriver innebär 
röstinspelning en möjlighet för intervjuaren att koncentrera sig på samtalet i intervjun för att 
senare kunna återvända och registrera pauser och tonfall hos informanterna. Kvale (1997) 
menar att då det talade språket överförs till ett skriftligt genomgår det en förändring och är 
inte längre forskningens grundläggande data. Kvale åsyftar att utskriften blir en slags 
översättning mellan två olika språk med stora skillnader, det talade och det skrivna språket. 
Eftersom jag har haft kvar mina inspelningar har jag kunnat gå tillbaka till dem för att lyssna 
på betoningar och liknande om jag har känt mig tveksam inför transkriberingen. Samtliga citat 
i texten har kontrollerats mot bandinspelningarna en sista gång för att inga missuppfattningar 
skall föreligga. 
Kvale (1997) skriver också om hur transkriberingen innebär början till en analys genom att 
samtalet blir en strukturerad text. 
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5. RESULTAT OCH ANALYS 
I analysen kommer jag att utgå från valda begrepp ur min teori och på så sätt gå igenom mitt 
material och undersöka vilka nya nyanser som framträder. Vinjetterna som använts fungerar 
som ett underlag men behandlas inte specifikt i texten, bortsett från någon enstaka referens. 
De återfinns i bilaga 2 för den läsare som vill bekanta sig med dem.  
 
5. 1 Informanterna 
IP115 är 54 år gammal och har arbetat på sin nuvarande arbetsplats i 11 år. Hon har gått en 
KY- utbildning med inriktning mot pedagogisk vägledning vid funktionshinder. IP1 är den 
enda av informanterna som arbetar på en servicebostad. 
 
IP2 är 53 år gammal och har arbetat på sin nuvarande arbetsplats i 10 år. Hon är utbildad 
anstaltspedagog och har sedan läst en del kortare kurser om funktionshinder, en del på 
högskolenivå. 
 
IP3 är 52 år gammal och har arbetat på sin nuvarande arbetsplats i 15 år. Hon har gått grund- 
och påbyggnadskurs för omsorger om psykiskt utvecklingsstörda samt vårdhögskolans 
Sociala omsorgslinje och har sedan läst ett flertal kurser i habilitering och målarbete.  
 
IP4 är 53 år gammal och har arbetat på sin nuvarande arbetsplats i 15 år. Hon har en ettårig 
habiliteringsutbildning och har även kompletterat denna till att motsvara 
undersköterskeutbildning. 
 
IP5 är 50 år gammal och har arbetat på sin nuvarande arbetsplats i 15 år. Hon har gått en 
ettårig habiliteringsutbildning. 
 
IP6 är 52 år gammal och har arbetat på sin nuvarande arbetsplats i 9 år. Hon är 
undersköterska, har kompetensutbildningar inom autism, utbildning i svåra samtal och 
krishantering samt har gått internutbildningar inom funktionshinder. 
 
5.2 Analys 
Tre delar har fokuserats under intervjuerna; hur ett professionellt förhållningssätt kommer till 
uttryck, hur informanterna upplever att de har förändrats under sina år i yrket samt vilka 
möjligheter till reflektion som finns på deras arbetsplatser. Det professionella hållningssättet 
analyseras nedan under rubrikerna Särskilda krav på respekt?, Ett oproblematiskt 
sammansmältande av arbete och hem?, Respekt som verktyg, Den empatiska handlingen, 
Hjälparens makt, Att kontrollera för att skydda, Rutiner med ett boendeperspektiv samt Vem 
är du? Vem är jag? Efter dessa följer en sammanfattning av resultatet innan nästa del tar vid 
och behandlar Yrkesidentitet samt Introduktion av vikarier. Den sista delen som rör reflektion 
har rubriken Självreflektion. De sista två delarna följs inte av någon sammanfattning då de har 
en kortare och mer lättöverskådlig disposition. 
 
5.2.1  Särskilda krav på respekt?  
De följande tre kapitlen behandlar begreppet respekt ur ett antal olika vinklar. Holm (1995) 
skriver om hur respekten är ett legitimt behov som den som får hjälp har rätt att få uppfyllt. 
Hjälparen visar då genom sitt sätt att den som tar emot hjälpen har ett absolut människovärde, 
vilken i sin tur bidrar till att bygga upp hjälptagarens självbild (Holm, 1995). Detta gör 
respekten till något grundläggande i det omvårdande arbetet. 
                                                 
15 IP= Intervjuperson 
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När det gäller respekt ger de flesta informanterna exempel på hur de arbetar med respekten i 
sitt dagliga värv. IP2 och IP4 menar dock att de bemöter alla människor med respekt och att 
det inte innebär något speciellt i arbetet på gruppbostaden.  
 
H: Tänker du att det kräver något speciellt just i det här jobbet tänker jag…som…som skiljer sig från världen 
utanför eller det är precis…jag tänker speciell hänsyn på grund av funktionshinder eller…om du förstår vad jag 
menar? 
IP4: Nej, jag tänker nog att man måste visa alla människor respekt. Så jag ser liksom ingen skillnad för olika 
människor utan alla, alla människor är lika mycket värda oavsett handikapp eller inte och det tänker jag om 
respekten också. 
 
IP2: /tystnad/ För mig var det en konstig fråga, jag bemöter alla människor med samma respekt så för mig är det 
en väldigt konstig fråga. Fast här är det ju liksom speciellt…jo, men det är det ju och det är ju det här med 
dagsformen. 
 
De lyfter fram att alla människor är lika mycket värda och att man bemöter alla människor 
med samma respekt. Att bemöta alla människor med respekt är en god ambition men det är 
inte alltid vi lyckas leva upp till detta gentemot varandra. Vi brister ofta gentemot våra 
medmänniskor och därför krävs det en extra medvetenhet i arbetet med utsatta personer när 
man verkar som professionell (Skau, 2003). När IP2 resonerar vidare kommer hon också på 
att det finns saker som ställer extra krav på respekten just på gruppbostaden. Holm (1995) 
skriver, som tidigare nämnts, om hur bemötande med respekt är en rättighet som den som är 
klient, eller i detta fall, boende har. Detta respektfulla bemötande måste alltså säkerställas 
genom hjälparens förhållningssätt. Den hjälpare som ser respekt som någon allmänmänskligt 
kommer kanske kräva en ömsesidighet från klientens sida. Holm (1995) menar dock att det är 
hjälparen som måste leva upp till de största kraven och faktiskt inte kan kräva att klienten 
visar respekt trots att det åligger hjälparen att alltid göra detta. Denna medvetenhet finns 
representerad hos IP5. 
 
IP5: Respekten på ett boende för mig här är ju att inte kränka, att inte förnedra någon genom att titta ner på 
någon som sitter i rullstol exempelvis eller…att hela tiden tänka mig för att det är personer jag arbetar och 
besöker som kan ha ett annorlunda beteende gentemot mig men att jag är den som står upp för respekten, det är 
jag som visar respekten gentemot, ja att liksom vara korrekt och hälsa och ja, ha hela denna respektfulla sidan 
/…/ 
 
När man undersöker hur informanterna förhåller sig till respekt skulle man alltså kunna 
placera dem på en skala mellan icke-problematiserad respekt och problematiserad respekt. En 
problematiserad respekt präglas av ett särskilt hänsynstagande till de boendes situation som 
beroende av hjälp och personalens position som givare av hjälpen. Att inte ha en 
problematiserad respekt behöver inte betyda att man inte bemöter de boende med respekt, 
men risken finns att bemötandet inte bottnar i professionalitet utan i ett mer godtyckligt 
allmänmänskligt tyckande, som att alla människor bör mötas med respekt. I denna fråga 
kommer alltså professionaliteten till uttryck genom en medvetenhet om den egna rollen i 
förhållande till de boende. 
 
I undersökningen betonar flera av informanterna vikten av att ha ett respektfullt bemötande i 
förhållande till de egna lägenheterna men det är ingen som lyfter fram att detta är ett krav som 
de boende förmedlar. Man kan tolka detta som att personalen tar på sig detta ansvar även för 
de boende som inte uttrycker tydliga krav när det gäller den egna lägenheten. Denna rumsliga 
integritet förefaller viktig för informanterna och återkommer nedan i förhållande till boendet 
som både arbetsplats och hem. 
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5.2.2 Ett oproblematiskt sammansmältande av arbete och hem? 
Några av informanterna lyfter fram aspekter av rumslig och i viss mån kroppslig integritet i 
samband med respekt. Dessa svar återkommer när det gäller frågan hur man som personal 
hanterar att ens arbetsplats samtidigt är någon annans hem. När man talar om respekt lyfter 
IP5 och IP6 fram hur man alltid knackar på dörren innan man går in i en lägenhet och även 
hänsynsfullhet när det gäller dusch och toalettbesök.  När det rör sig om arbetsplatsen kontra 
hemmet svarar samtliga informanter med exempel på hur man tänker på den rumsliga 
integriteten, att de boendes lägenheter är deras egna och där skall de i stor utsträckning 
bestämma själva. Endast IP3 och i viss mån IP6 uttrycker dock att detta är något som inte är 
helt lätt och som kräver reflektion: 
 
IP3: Mm. Ja, det är svårt. Ja, det är ju det att man måste ständigt bli påmind om det, så att man pratar om det i 
personalgruppen då, men alltså det är inte självklart att bara klampa in och kolla i kylskåp eller liksom och säga 
så utan …det är ett ständigt sånt tror jag att man måste banka in det för det är fruktansvärt lätt alltså att göra…att 
bara vara...gå in, det är…det är mer lätt det än det andra alltså, absolut. Det är…det blir så alltså det…det är ju 
våran…det är ju, det är ju våran arbetsplats också… 
 
IP6: Ja, precis. Ja, jag personligen känner att jag inte har svårt för det faktiskt. Och jag är nog ganska känslig om 
man märker att någon annan inte uppfattar det heller, så att man pratar om det. För det är jätteviktigt just att 
det är deras hem och det är vi som är hos dem, vi är till för dem då och inte tvärt om och att man är väldigt noga 
när man går in i deras, ja… hem och att man inte bara går rätt in och börjar pilla i någon garderob eller att man 
går in när de sitter på toaletten eller att man, att man är väldigt respektfull mot det, att de känner det, att man har 
den respekten. 
 
Få informanter beskriver alltså motsättningen arbete-hem som potentiellt problematisk. De 
kan även i denna fråga återfinnas på en problematiserande – icke problematiserande skala, 
där de som problematiserar frågan är en minoritet. Samtligas svar visar dock att alla 
anstränger sig för att visa respekt för den enskildes hem och det är detta förhållningssätt de 
begagnar sig av under arbetet i de enskilda lägenheterna. Olin (2003) skriver om hur den 
rationalitet som präglar en arbetsplats riskerar att påverka de boendes liv eftersom hemmet 
och arbetsplatsen är samma arena. Detta perspektiv är det ingen av de intervjuade som lyfter 
fram. Fokus ligger till stor det på den rumsliga integriteten, inte på andra aspekter som kan 
påverka de boendes liv. Inte ens de som kan ses som innehavare av en problematiserande 
inställning går så långt som att ta in de boendes hela livssituation i kalkylen, man håller sig på 
ett mer konkret plan. 
 
5.2.3 Respekt som verktyg 
När en reflekterad respekt föreligger används ibland ömsesidighet i respekten som ett 
pedagogiskt verktyg. Både IP1 och IP5 ger exempel på hur man kan försöka uppnå ett önskat 
beteende genom att poängtera att de boende i vissa frågor måste visa personalen samma 
respekt som de själva får.  
 
IP1: Och kanske markera också att vi går inte in till exempel, i din lägenhet, ditt boende och sätter oss där och 
läser dina papper, så. Och visar liksom respekten för hennes då. [IP1 resonerar här kring hur man kan hjälpa 
Dora i vinjett 3, hur man som personal skall bemöta henne och skapa trygghet för henne och tydliggöra de regler 
som finns på gruppbostaden]. 
 
Detta rör sig dock om konkreta saker som är lätta för de boende att förstå och som kan 
fungera som en slags träning i socialt samspel där målet är att den boende inte skall hamna i 
situationer som orsakar dem obehag eller irritation från andra. Holm (1995) skriver, som 
nämnts ovan, om hur hjälparen genom respekten kan förmedla att man inte har ett större värde 
än den man möter och hur respekten de boende möts med, eller bristen av den, påverkar deras 
självbild eftersom denna utformas i interaktion med andra. När personalen bemöter de boende 
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som jämlikar och kräver att de lever upp till en viss ömsesidig respekt kan det ge en signal om 
att personalen tillmäter de boende samma värde som dem själva, något som skulle kunna leda 
till en förbättrad självbild. Detta behöver dock gå hand i hand med att personalen är medveten 
om att huvudansvaret för upprätthållande av respekten vilar på deras axlar. 
 
Det professionella förhållningssättet kommer alltså till uttryck genom en problematiserande 
hållning kring respekt och en medvetenhet om de speciella förutsättningar som föreligger i 
arbetet. Även vikten av att problematisera kring gruppbostaden som arbetsplats-bostad ges 
exempel på, men i betydligt mindre utsträckning än när det gäller den övergripande respekten. 
Den rumsliga respekten får dock stort utrymme och är viktig för informanterna. Ur ett 
problematiserande förhållningssätt kring respekt framträder också exempel på hur man genom 
respekten kan arbeta på att förbättra de boendes självbild. 
 
5.2.4 Den empatiska handlingen 
I den professionella hållningen är empati en viktig del. Holm (1995:77) definierar empati som 
”att fånga upp och förstå en annan människas känslor och att vägledas av den förståelsen i 
kontakten med andra”.   
På frågan om empati gav de flesta informanterna en mycket kortfattad definition av ordet och 
dess betydelse för dem. 
 
IP6: Det är ju att man skall förstå och känna men man skall ju inte tycka synd om, alltså man skall ju vara 
empatisk och förstående och så men att man inte…det får ju inte bli att man lider med…man skall ju ändå vara 
en trygghet för dem men att man ändå har en empati och förstår vad de menar och att man kan känna känslan 
men inte att man tar över deras känsla då. 
 
Vid en genomgång av intervjuerna var det dock möjligt att i samtliga plocka ut sekvenser där 
informanten ger exempel på ett empatiskt förhållningssätt, något som föranleder slutsatsen att 
det var ordets komplexitet snarare än en brist på detta förhållningssätt som orsakade de något 
knapphändiga svaren. Nedan skall jag därför titta på några av dessa situationsbeskrivningar 
och hur de förhåller sig till ett empatiskt förhållningssätt. 
 
IP3: Ja…det är alltså, det är…det har ju med respekten att göra som…hon får ju ha sin gång och så får man 
närma varandra försiktigt. Ja…att på nåt sätt så behöver de ju kanske alltid hjälp också så det…det gäller ju att 
kunna ge den hjälpen på ett bra sätt då så att …alltså den… fallerar man i den tilliten eller den…det 
tillvägagångssättet som man skall kunna hjälpa henne på då, då funkar det ju inte. Så att den är ju jätteviktigt att 
man…och jag är ju….konkret vet jag inte, jag vet inte hur jag gör riktigt men man får ju backa…man får ju 
prata och hjälpa till också backar man ut några steg igen och så får de kanske söka upp en, alltså det är ett 
givande och tagande i livet helt enkelt. 
 
Holm (1995) skriver om hur empati kommuniceras inte bara i ord, utan även i de handlingar 
man utför. IP3 har inte fokus bara på att prata med Dora i vinjett 3 utan också på att känna in 
hennes känslolägen, backa undan när det behövs och låta Dora söka upp henne när hon känner 
sig redo. En hjälpare som har en empatisk förmåga kan uppfatta vad som ligger bakom de 
provokationer som den hjälpsökande visar upp och kan hantera dessa, inte utifrån hur han 
själv känner, utan snarare utifrån den hjälpsökandes behov (Holm, 2001). IP3 ser här till 
Doras behov av att bygga upp tillit till personalen och få närma sig i sin egen takt. För en 
hjälpare med ett stort behov att vara duktig finns risken att man kräver att allt skall ske snabbt 
för att få känna att man hjälpt Dora (Holm, 1995). IP3 signalerar dock att hon inte vill gå för 





IP5: Hon den här tjejen som jag pratar om hon har ju kommit till mig också liksom ”jag vill inte”. Nej, då får 
man liksom hela tiden stödja henne där ”det är du som bestämmer, du har rätt att säga nej” och det är också såna 
där saker som de inte tror att de har. Hon är jättenöjd när vi suttit ner och pratat, då känner hon sig stärkt 
av…mig som kvinna med…alltså det är ju lite så…/…/ 
 
IP5 berättar hur hon stöttat en flicka när det gäller sexuella frågor. Dels kan man tänka sig att 
IP5 här använder sig av socialt rolltagande, där hon sätter sig in i flickans situation och får en 
uppfattning av hur denna känner sig (Holm, 1995). Den projektiva identifikation Holm skriver 
om kan också äga rum här, då flickan känner svåra, omedvetna känslor i frågan och beter sig 
på ett vis så att hon framkallar dem hos IP5, som genom att kunna känna känslorna och 
hantera dem kan visa flickan att det går att stå ut med dem och att det inte är så farligt. 
 
I dessa två exempel har personalen olika angreppssätt. IP3 har en mer passiv hållning medan 
IP5 tillgriper ett mer aktivt stöd. Vid en genomgång av materialet kan konstateras att samtliga 
informanter använder sig av både ett passivt och ett aktivt empatiskt förhållningssätt. Det 
aktiva handlar ofta om vägledning, att sitta ner och försöka hjälpa den boende i ett problem 
som uppstått. Det passiva förhållningssättet kommer till uttryck när det gäller att få en 
förståelse för den boende.  
 
Holm (1995) menar att olika faktorer kan komma i vägen för ett empatiskt förhållningssätt. 
Om man är osäker när det gäller kunskaper för att kunna hjälpa den andre att hantera vad 
denne känner kan det vara hämmande för den empatiska förmågan.  IP5 kan i exemplet ovan 
hjälpa flickan tillrätta när det gäller sexuella frågor. Mallander (1999) beskriver hur just 
frågor kring personer med utvecklingsstörning och sexualitet kan vara laddade för personalen 
och det är inte otänkbart att deras empatiska förmåga i denna fråga kan försvåras av det 
laddade ämnet. I vinjett nummer 1 finns en fråga om ett ungt par som har svårt att hantera sina 
känslor i sitt förhållande. Detta är den fråga där informanterna har mest åtskiljda åsikter. De 
stäcker sig från att det är ett övertramp från personalens sida att prata om sex med 
ungdomarna till att det vore fel av personalen att inte ta upp denna fråga. Detta skulle kunna 
ses som ett exempel på att personalens möjligheter att känna in vad de boende har för behov 
kan grumlas av att man känner osäkerhet i en viss fråga.  
 
Att empati skiljer sig från att tycka synd om någon lyfter hälften av informanterna fram. 
 
IP2: För jag tror att tycka synd om någon med funktionshinder, det tror jag inte gynnar någon. Inte personal, inte 
föräldrar och absolut inte den funktionshindrade. Det tror jag inte, jag kan inte hitta någon vinning med det. 
 
Detta kan ses som en medvetenhet om vad som krävs i yrkesrollen, eller om man så vill, ett 
problematiserande förhållningssätt kring medlidande/sympati/empati. Informanterna är 
medvetna, och vaksamma på, att inte hamna i en roll där man endast tycker synd om de 
boende eftersom de vet att detta inte är ett gynnsamt förhållningssätt. De strävar istället efter 
en förståelse som kan vägleda dem i deras arbete. IP2 talar till exempel om att känna av 
dagsformen för att veta på vilken nivå hon skall möta de respektive boendena just för dagen. 
 
Det kan alltså konstateras att empati ingår i samtligas repertoar med professionellt 
förhållningssätt. Det finns två sätt att utöva denna empati, passivt och aktivt. Dock tycks det 
inte handla om att informanterna gör det ena eller det andra utan använder de bägge 
strategierna beroende på situation. Hälften av informanterna går ett steg längre och 
problematiserar begreppet empati i förhållande till att tycka synd om de man hjälper och vilka 
effekter de bägge olika förhållningssätten får. 
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5.2.5 Hjälparens makt 
Genom att hjälparen har vissa kunskaper och är en del av en organisation har denne en 
maktposition gentemot den som tar emot hjälpen (Holm, 1995). Detta hänger samman med 
den självkännedom som krävs att hjälparen besitter för att kunna ha ett professionellt 
förhållningssätt (Holm, 2001). I materialet utkristalliseras två grupper som motsvarar två olika 
inställningar till den makt personalen har. Den ena gruppen anser att det är ställt utom tvivel 
att personalen har makt gentemot de boende, dessa kan benämnas de problematiserande eller 
de maktmedvetna, medan den andra gruppen har en mer ambivalent hållning och därför 
betecknas de ambivalenta. 
 
H: Mm. Har du som personal stor makt gentemot de boende? 
IP1: Oerhörd makt. Mycket makt. Det har jag. 
H: Vad tänker du att man gör eller hur förvaltar man den makten? 
IP1: Ja, den har man som rubrik nummer ett på sitt inre blädderblock (skratt) för att man skall se den, för att man 
skall uppmärksamma den att man inte använder sig av den. 
H: Vad tror du kan hända om man inte känns vid att man har någon makt? 
IP1: Ja, då kan du ju köra över människor och det är ju, det är ju ganska fruktansvärt om du inte…ja, det tycker 
ju jag om du inte är medveten om det, att det är det du gör. Det är ju självkännedom då, speciellt om man jobbar 
med funktionshindrade människor, det måste man ha tycker jag. 
 
IP1, liksom IP3 och IP6 representerar den problematiserande hållningen. IP3 och IP6 har dock 
olika erfarenheter av hur man arbetar med denna fråga. IP3 menar att saken inte tas upp till 
diskussion av chefer eller av någon annan medan IP6 menar att på hennes arbetsplats pratar 
man mycket om frågan, har en öppen dialog och hon lyfter fram att det är viktigt att inte vara 
rädd för att säga ifrån om någon tenderar att utöva makt. 
 
De som är mer ambivalenta till frågan om makt är alltså IP2, IP4 och i viss mån IP5.  
 
IP4: Ja, en viss makt kan ju kanske tyckas att man…men makt…det låter så fruktansvärt negativt tycker jag. 
Men de kanske ser det som att vi har makt men jag menar, vi är ju inga poliser som går här och domderar utan vi 
är ju här för att hjälpa dem för deras bästa…men de kanske ser det som att man har en viss makt… 
H: Ser du det som att du har en viss makt? 
IP4: Nej, det gör jag väl inte, men det är väl alltid så inom både detta och andra vårdsektorer att personal…alltså 
det är ju, man står ju lite över för de är ju lite…och det är ju det man vill ha bort liksom att de skall vara i 
underläge så som det var förr kanske då med…men makt, nej, jag gillar inte det ordet. Men det är klart att rent 
praktiskt är det väl viss makt är det ju…nej, jag vet inte vad man skulle använda för ord…men jag menar makten 
skall ju inte utövas på så…om man nu skall kalla det för makt…makten skall ju inte utövas på sånt sätt att de är 
rädda för en, vi är ju här för att hjälpa dem, det de inte klarar själva…och det är klart att vissa saker eller många 
saker fixar de inte själva, då måste vi ju vara där och vägleda dem. Det är som jag sa förut att det är ju därför de 
bor här för de klarar sig inte själva, om man nu kallar det för makt, jag vet inte, vägledare kanske. Vägledare 
eller stöttare eller hjälpare, det de inte klarar själva alltså. 
 
För den här gruppen är inte maktaspekten invävd i själva yrkesrollen, det är inte självklart för 
dem att deras position innebär makt. De uttrycker sig som att de skulle kunna ha makt eller 
tänker sig att makten enbart utgår från att det är personalen som städar och lagar mat. De är 
ambivalenta till huruvida det är viktigt att vara medveten om makten. Hos de ambivalenta 
märks en antipati mot att använda just ordet makt eftersom det har en negativ klang. IP4 ovan 
vill gärna byta ut ordet makt mot till exempel stöttare eller vägledare. Om man dock endast 
talar om att stötta någon riskerar maktaspekten helt att komma bort, ett trevligare ord har fått 
ersätta en situation som i grunden är densamma, att hjälparen besitter en makt gentemot den 
som tar emot hjälpen. Detta leder till att man inte problematiserar och reflekterar över den 
makt man faktiskt besitter i egenskap av hjälpare.  
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IP2: För visst skulle vi kunna ha makt, det kan man ju läsa om i vissa dagstidningar ibland… verkligen gjort, 
vilket jag kallar för maktmissbruk då men… 
 
Skau (2003) menar att maktaspekten alltid finns med inom det professionella hjälparbetet men 
att ordet ofta har en negativ laddning såsom ”maktmissbruk” eller ”maktkamp”. Detta kan 
göra att hjälparen kan bli obenägen att se sig själv som en person som innehar makt. Skau 
menar dock att makt i sig kan definieras som värdeneutral och en mycket viktig poäng är att 
den inte behöver utövas för att faktiskt finnas till. Skau varnar för vad som kan hända om man 
inte är medveten om den makt man innehar som hjälpare, då kan man inte kontrollera eller 
förändra sitt utövande av makten. I Gustafssons undersökning (1999) lade hon märke till att 
de intervjuades inställning till makt var att den hade en negativ laddning, vilket jag också 
kunnat konstatera ovan. I Gustafssons studie drog hon slutsatsen att de med högre utbildning 
var mer benägna att uppmärksamma maktaspekten. Några sådana slutsatser kan jag dock inte 
dra hos de informanter som ingår i den här undersökningen. Gustafsson skriver också hur 
gemenskapen mellan hjälpare och hjälptagare kan göra att man upplever att maktutövningen 
är mer ömsesidig. De informanter som intervjuats i min studie har arbetat länge på sina 
arbetsplatser och känner de boende väl. Detta skulle, med Gustafssons resonemang, kunna 
bidra till att de blir mindre benägna att se maktaspekten eftersom de ingår i en gemenskap 
med de boende. Även de maktmedvetna som problematiserar maktaspekten och tenderar att se 
den som en självklar del av arbetet känner emellertid de boende väl och har arbetat länge på 
sina arbetsplatser. Det är dock tänkbart att denna grupp med hjälp av sin professionella 
hållning lyckas hålla sig medvetna om maktaspekten trots att detta faktum. 
 
Det professionella förhållningssättet uttrycks i personalens reflektioner kring makt som en 
fråga om medvetenhet kontra ambivalens. Hos de ambivalenta kan skönjas en ovilja mot att 
använda ordet makt och en önskan att använda ord med mer positiva förtecken. 
 
5.2.6 Att kontrollera för att skydda  
Följande två kapitel behandlar kontroll och rutiner. Holm (1995) skriver att hjälparens roll 
kan präglas av kontroll medan klientens präglas av lydnad. Eftersom man inom vården och 
omsorgen granskas på olika sätt menar Holm att en rädsla kan uppstå för att något skall gå 
snett, vilket kan göra att man vidtar åtgärder som inte är till gagn för hjälptagaren utan endast 
är till för att minska hjälparens oro. För hjälptagarens del kan det snarare innebära mindre 
självständighet och mer beroende. Holm (1995) menar att den kontrollfunktion hjälparen ofta 
innehar har en klar koppling till den makt som finns inbyggd i relationen mellan hjälpare och 
hjälptagare. Behovet av kontroll är något som hjälparen behöver vara medveten om i det 
professionella arbetet. 
 
Resultatet visar att samtliga informanter associerar den kontroll hjälparen har med vad som 
kan kallas skyddskontroll. Man lyfter fram aspekter som om någon begår brott, stänga av spis, 
skötsel av tänderna, hälsa, alkohol, rökning eller för mycket mat. 
 
IP2: Många kanske tycker de borstar tänderna bra och då kanske man får komma på sätt att ”kan inte jag få 
hjälpa till så kan väl du borsta efter mig eller om jag hjälper till på morgonen så kan du borsta själv på kvällen”, 
för man ser liksom att tänderna ramlar ur och tandläkaren är grinig och…så där är också en grej som vi kanske, 
eller kanske, vi måste hjälpa till och få en lösning på det innan tänderna ramlar ur för det är också vårat ansvar, 
att se till så att det fungerar, kroppsligt och själsligt. 
 
Denna kontroll hör samman med det ansvar som personalen känner för de boende. Det är 
dock informanterna främmande att kontrollera för kontrollens skull, någon lyfter fram att de 
inte är några poliser. På olika sätt speglar de flesta att de ser kontroll över de boende som 
 32
något negativt som man försöker undvika fram till att det handlar om de boendes hälsa. IP2 
ger exempel på hur man arbetar med frågan: 
 
H: Ja, det var ju den här skyddskontrollen…. 
IP2: Ja, den måste vi ju ha, men den andra…det har vi försökt släppa på det där. Vi hade en, vi hade 
kvalitetssäkring som vi själva begärde en gång i tiden och då sa hon liksom att vi fungerar så bra och det mesta 
är bra och så där men ni är ena hönsmammor sa hon, så det har vi försökt att jobba bort då liksom ”oh, vad 
klockan var mycket och det var sent, har det hänt något, har det varit något, vad skall du göra nu då?” Det har vi 
försökt att…fast man är ju nyfiken det får man ju hålla med om , om de har varit borta hela kvällen, har han gjort 
något roligt eller? Men det får man lägga band på. 
 
IP2s svar visar att de på boendet där hon arbetar är medvetna om risken att vilja kontrollera de 
boende för mycket och man arbetar aktivt på att stävja detta, de har ett problematiserande 
synsätt kring frågan om kontroll. Också IP3 visar på ett problematiserande förhållningssätt när 
hon talar om risken att kontrollera för mycket. 
 
IP3: Absolut, ja, absolut. De är väldigt utlämnade här alltså till personalen, mycket…det är helt klart…därför så 
krävs det att man är någorlunda funtad här uppe i skallen alltså om man skall jobba här för annars är det riktigt 
farligt kan jag tycka. 
 
Hon lyfter fram risken för personalens övertramp och de boendes utsatta position. Även IP6 
representerar det problematiserande förhållningssättet när hon är inne på vikten av att undvika 
att personalen styr för mycket. 
 
IP6: Jag tror att det är farligt om man, om man känner som personal att nu minsann så skall vi bestämma, alltså 
att man inte har den…utan man får tänka att det är deras hem och vi är hos dem och vi skall hjälpa dem så 
mycket vi kan, men att man inte liksom har den…för det är ju lätt att det kan bli så, att de är hos oss och vi skall 
minsann sätta regler och…att vi inte sätter reglerna utan att man gör det tillsammans /…/ 
 
Som Holm (1995) skriver behöver hjälparen vara medveten om när kontrollen handlar om 
hjälparens egen ångest för att något skall gå fel. Samtliga informanter beskriver alltså 
kontrollen man har som ett skydd till gagn för de boende och de är främmande för att ha 
någon annan typ av kontroll. Man talar i termer av stöttning och vägledning. Kontroll skulle 
här kunna uppfattas som ett negativt ord vilket man vill byta skepnad på genom att använda 
sig av mer positivt laddade ord, en av informanterna uttrycker också en ovilja mot att använda 
just ordet kontroll. Denna tendens fanns även när det gällde ordet makt ovan.  
Det är ingen av de intervjuade som lyfter att personalens orsaker till att vilja kontrollera kan 
bottna i en rädsla hos dem själva men vissa av dem ser risker när det rör de boendes 
självständighet i förhållande till personalens kontroll. 
 
Informanterna vänder sig mot andra typer av kontroll än den rent skyddande och IP2 ger 
exempel på hur man arbetar för att medvetandegöra sin position i frågan. Hon uttrycker det 
som att man som personal får ”lägga band på sig”. Detta tyder på att det är ett aktivt arbete 
för personalen att inte gå in och kontrollera för mycket, det krävs eftertanke och reflektion för 
att inte halka in i ett mönster där kontrollen inte enbart är till för de boende. Även de svar som 
IP3 och IP6 ger indikerar att det ställs krav på personalen för att förhindra att kontrollen tar 
felaktiga former. Även IP5 problematiserar i viss mån frågan: 
 
IP5: /…/man får ju liksom inte gå in så att man tappar respekten utan man skall hela tiden ha den kontrollen i så 
fall att man fortfarande är en person som ja… klarar av uppgiften, så att man liksom inte tappar det helt. 
 
Mallanders forskning (1999) konstaterar också den att personalen präglas av ett 
skyddstänkande gentemot de boende när det gäller allt från aktiviteter till mat och tandvård. 
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En risk Mallander lyfter fram är att personalens önskan om att de boende skall ha det bra kan 
leda till att personalen är de som definierar förutsättningarna för de aktiviteter de boende 
företar sig. Olin (2003) skriver om hur hon kunde upptäcka skillnader i vad personalen sa om 
de boendes rätt att bestämma i sina egna bostäder, en allmänt vedertagen retorik, och den 
kontroll hon kunde se utövades för att de boende skulle leva normativt när det gällde 
exempelvis städning.  
 
Den tidigare forskningen tyder alltså på att den välmenande skyddskontrollen verkar kunna 
vara ett tveeggat svärd som riskerar att få stort utrymme i de boendes liv om inte personalen 
har ett problematiserande förhållningssätt för att förhindra detta. I detta ingår att kontinuerligt 
fundera över vilken kontroll man utövar och vad denna syftar till. Även att titta på om det 
finns en diskrepans mellan vad man säger och vad man gör är av vikt. Om man hellre 
använder ord som hjälpa och stötta är det kanske svårt att kunna se när man utövar en kontroll 
som inte är till gagn för de boende. 
 
Flera av informanterna problematiserar frågan om kontroll och de lyfter fram att personalen 
måste ha en medvetenhet kring hur man använder sig av kontroll. Samtliga är överens om att 
kontroll med syfte att skydda är den kontroll man utövar. Att IP2 berättar att man vid en 
kvalitetssäkring blev medvetna om sitt sätt att arbeta kan dock indikera att det kan vara svårt 
för en personalgrupp att upptäcka sina egna handlingsmönster och att man kan behöva input 
utifrån.  
 
5.2.7 Rutiner med ett boendeperspektiv 
I relation till makt och kontrollfunktion placerar Holm (1995) även rutiner. Risken med 
rutiner är att de kan uppstå som ett svar på hjälparens kontrollbehov och därmed inte gynna 
hjälptagaren utan bara hjälparen menar Holm. För informanterna är rutinerna främst till för de 
boende, för att deras vardag skall få en förutsägbarhet och struktur. 
 
H: Mm. Vilken plats har rutiner i arbetet? 
IP2: Stor plats, det har vi också sett, det skapar trygghet rutiner, sen att de går att rucka på men de ska finnas där 
som en grund, vi har mycket rutiner. På…det mesta ligger det ett papper om rutinen i botten. Och det är ju nästan 
till hundra procent bara för att brukaren skall må bra, vara trygg, vara tillgodosedd på det den behöver. 
 
Samtliga informanter visar prov på detta boendeperspektiv rörande rutiner. Fyra informanter 
har utöver det också exempel på hur rutinerna är gynnsamma för personalen och hjälper dem i 
yrkesutövandet. IP3 skiljer sig från de övriga, dels för att hon inte anser att rutiner är så 
viktigt, och dels för att de rutiner som finns på det boende där hon arbetar nuförtiden i första 
hand är till för personalen. 
 
IP3: ...jag gjorde som en liten ram istället som en trygghet då. Så rutinerna...nej, jag tycker inte det är så himla 
viktigt med rutiner faktiskt. Ja, några stycken har vi ju då. Men nu har vi fått lägga in det…nu har vi väldigt 
rutinbundet (skratt) ett helt schema för att det är så att alla gör, alltså…varför vi har börjat med det är på grund 
utav en personal här som inte gör det hon skall helt enkelt. Hon skiter i att göra det hon skall. 
H: Så det är mer rutiner för personalens skull? 
IP3: Ja, det är för att man skall kunna göra det synligt vet du, för att man skall kunna påpeka det. 
 
Rutinerna tycks ge en struktur som man kan arbeta utifrån men som inte hindrar att man kan 
avvika från dem ibland. IP1 poängterar just att det inte får bli rutiner för rutinernas egen skull 
utan behöver finnas en flexibilitet. Dessutom uppstår det förändringar över tid. Widerlund 
(2007) skriver att de rutiner som finns i arbetet tenderar att uppfattas som en trygghet av 
personalen, något som kan göra dem svåra att förändra. Om rutiner får ta överhanden finns 
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dock en risk att självbestämmandet för de boende får mindre utrymme säger Widerlund 
(Rutiner…, 2008). 
 
Rutinerna kan också vara ett medel för att uppnå mål för de boende. IP2 ser gränser och ramar 
som ett sätt att arbeta gentemot självständighet: 
 
IP2: /…/ jag tror att ramar, även om man töjer lite på dem så tror vi och vi är ganska säkra på att det skapar 
trygghet och det kan skapa så mycket trygghet så att hon också vågar gå utanför ramen/…/ Det har vi bevis på, 
att det ger trygghet och är man trygg så vågar man ju också saker som man inte vågat förut, man kanske till och 
med vågar misslyckas /…/ 
 
Här förmedlas att man har en tilltro till de boende och att man genom att sätta gränser visar 
denna tillförsikt till de boendes förmåga att utvecklas. Detta kan ses som en slags pedagogik 
som blir en följd av arbetssättet, på samma sätt som ovan där den ömsesidiga respekten kunde 
användas som ett sätt att förmedla en tilltro till de boendes kompetens. 
 
Olin (2003) skriver om hur gruppbostaden riskerar att präglas av en ”arbetslivets rationalitet” 
som bottnar i den dubbelhet det innebär att de boendes hem är personalens arbetsplats. Ingen 
av informanterna problematiserar kring frågan om rutiner, ingen yttrar några funderingar som 
rör sig kring att personalens organisering av arbetet, vilken i sig är en rutinisering genom 
arbetstider och regelbundna möten, skulle kunna påverka de boende på något sätt. Att man har 
ett synsätt som fokuserar på att rutinerna endast är till godo för de boende och att man i det 
dagliga arbetet ser dessa gynnsamma effekter och den oro som kan skapas för de boende om 
rutinerna är bristfälliga bidrar förmodligen till detta. En ensidig fokusering på rutiner som bra 
för de boende kan dock leda till en blindhet för den påverkan som arbetsplatsen kan ha på de 
hemförhållanden som råder på samma arena. 
 
När det gäller den kontroll som utövas ser informanterna denna endast som till för att skydda 
de boende. Även rutiner ses i ett boendeperspektiv där fokus ligger på att de boende skall ha 
det bra och ha en trygg och förutsägbar vardag. Flera informanter problematiserar dock 
kontrollen och risken att den blir för stor, medan detta inte sker när det gäller rutiner.  
Det professionella förhållningssättet kräver denna medvetenhet om behovet av att kontrollera 
och riskerna med detta.  Kontroll visar sig kunna vara ett ord, som liksom makt, upplevs som 
för negativt, varför en omformulering sker hos en av informanterna.  
 
5.2.8 Vem är du? Vem är jag? 
Holm (1995) skriver att vid sidan av medvetenhet och att besitta självkännedom finns ännu en 
aspekt av det professionella förhållningssättet, nämligen ett krav som berör människosynen. 
Holm menar att i relationen hjälpare-hjälpsökande kan hjälparen hänfalla åt en föräldraroll 
som utlöses av den beroendeposition som den hjälpsökande befinner sig i. Det finns en 
fallenhet hos människor att leva upp till omvärldens förväntningar och därför måste hjälparen 
vara medveten om sin människosyn eftersom de han möter annars kan hamna i en 
infantiliserande roll (Holm, 1995). I inledningen konstaterades att personalen tenderar att 
förknippas med kraftfulla ord medan motsatsen gällde för de boende (Olin, 2003). I 
intervjuerna framkom exempel både på ett vuxenperspektiv gentemot de boende liksom ett 
barnperspektiv. Även detta kan kopplas till en problematiserande- icke problematiserande 
fördelning. De som talar utifrån ett vuxenperspektiv är medvetna om risken att tala till de 
boende på en nivå som är lägre än nödvändigt medan de som talar ur ett barnperspektiv lägger 
mer fokus på ett ansvar för de boende, vilka då riskerar att få rollen som barn.  
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IP1: Ja...det innebär att jag lyssnar på vad det är de säger och för en vuxen dialog med dem. Jag pratar som jag 
pratar med vem som helst fast jag ändå då har en grund i mig att de kan...jag måste ju välja mina ord så att de 
förstår vad det är jag säger också då, fast inte på en sådan nivå att de tycker jag är löjlig eller fjantig naturligtvis 
/…/ 
 
IP1 har här en problematiserande position, hon är medveten om vikten av att förhålla sig till 
de boende som vuxna människor. Hon gör sig vinn om att inte träda in i en roll som 
infantiliserar den boende, dock anpassar hon sig till dennes nivå när det gäller ordförståelse. 
 
IP2 belyser här vad som kan kallas ett mellanperspektiv, där den boende kan sägas ses som 
både barn och vuxen. 
 
IP2: Det kan vara att vi har en överenskommelse att vi städar varje måndag och vi har suttit gemensamt, 
brukarna och personal…brukaren och personalen och kommit överens om att nu lägger vi upp städningen så här 
också prövar vi detta i tre månader och ser är det här bra kör vi på, är det inte bra så ändrar vi på det…men då 
går det inte att säga ”nej, jag har ingen lust att städa den här måndagen, jag vill titta på TV istället”. Liksom, det 
är en överenskommelse. Den skall vi hålla på. 
 
Här vänder sig personalen till den boende som vuxen när det gäller att följa en 
överenskommelse. Det sker dock på de villkor som man kan tänka sig för ett barn, den boende 
kan inte ändra på sysslan till en annan dag, något som man kan tänka sig att en vuxen person 
ur den övriga befolkningen skulle ha möjlighet att göra. Detta kan även kopplas till de rutiner 
som råder på boendena och den påverkan ett liv med personal får på den enskildes liv. 
 
Något som mer liknar endast ett barnperspektiv kan följande citat exemplifiera: 
 
IP4: Ja, det är för deras bästa och det gäller ju mycket annat också, det är inte alltid de har någon insikt vad som 
är allra bäst för dem i olika frågor och så men man kan ju gå in och stötta och vägleda och försöka 
liksom…berätta varför naturligtvis då med/…/ 
 
Att arbeta för någons bästa kan vara vanskligt. Skau (2003) menar att när man börjar använda 
denna typ av formuleringar i förhållande till att hjälpa människor rör man sig i en zon där man 
riskerar att legitimera övergrepp. Detta kan också kopplas till maktaspekten, vilken berörts 
ovan, när personalen har makt att definiera vad som är någons bästa är det av yttersta vikt att 
man har ett medvetet förhållningssätt till sin makt och problematiserar denna fråga liksom den 
som rör de boendes vuxenhet, för att förhindra att dessa blir överkörda eller behandlade som 
barn. 
 
Samtliga informanter ger exempel på hur man arbetat med att stärka de boende i olika 
situationer så att de skall klara av saker på egen hand. Man sätter därmed en tilltro till de 
boende som kompetenta personer som kan utvecklas och lära sig nya färdigheter. Detta kan 
kopplas till ett vuxenperspektiv där de förväntningar man har på de boende som kompetenta 
förstärker den vuxna sidan. 
 
IP4: Man skall ju uppmuntra, man ska ju hela tiden uppmana att det de kan klara själva, det skall de göra själva 
så att de inte blir beroende utav personalen, alltså att man inte tar ifrån dem det. För jag menar annars växer de ju 
inte, utan kanske går tillbaka i stället…/…/ Så att man försöker hela tiden hjälpa dem till att bli mer 
självständiga och det har ju, det kan ju leda till att de växer, att de blir stolta över sig själva att de faktiskt kan 
sköta saker och ting själva. 
 
Hos samtliga informanter finns alltså denna inställning, trots att en del även ger exempel på 
barnperspektiv gentemot de boende. Detta påvisar att informanterna inte befinner sig i den 
ena eller andra gruppen när det rör sig om ett problematiserande – icke problematiserande 
förhållningssätt utan att det snarare, precis som tidigare påvisats, rör sig om en skala. 
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Holm (1995) påpekar att människosynen är en viktig aspekt när det gäller den professionella 
hållningen. Hos samtliga informanter finns en tilltro när det gäller de boendes förmåga att 
utvecklas och att de besitter en kompetens som man bör ta tillvara. Exempel går att finna på 
när ett barnperspektiv gentemot de boende används, vilket kan göra att de hamnar i en mer 
hjälplös roll än vad som är nödvändigt. Även en problematisering av frågan står dock att 




Ansvar återkommer i olika sammanhang. Personalen känner stort ansvar för den rumsliga 
integriteten hos de boende och respekten för denna, den kroppsliga nämns i mindre 
utsträckning. Även det fysiska och psykiska skyddet av de boende är viktigt och en tydlig 
inställning till behovet av skyddskontroll kan konstateras. Kontrollen problematiseras av en 
del medan rutiner ställs i ett positivt ljus utan problematiserande förtecken. Att de boendes 
hela livssituation skulle kunna präglas av att deras hem är en arbetsplats lyfts inte heller fram 
som något som kräver eftertanke.  
 
Empati visade sig vara ett svårt begrepp att fånga men resultatet tyder på att alla har detta 
inkorporerat i sitt professionella förhållningssätt och att det yttrar sig genom både passiva och 
aktiva handlingar. Det finns också en medvetenhet om att det är förståelse för den enskildes 
situation och inte att tycka synd om, som gynnar de boende. När det gäller att gynna de 
boende kan man på några ställen också skönja ett pedagogiskt arbetssätt, där man utifrån att 
arbeta respektfullt samt med rutiner i vardagen försöker främja de boendes förmågor. 
 
Det kan konstateras att det professionella förhållningssättet främst kan ses utifrån en 
problematiserande- icke problematiserande skala när det gäller respekt, arbete-hem, kontroll, 
makt, människosyn och i viss mån rutiner och empati. Det handlar dock inte om något 
antingen-eller förhållande utan just om en skala där informanterna kan återfinnas på olika 
platser utifrån olika frågor och där deras sammantagna placering indikerar i vilken grad de 
använder sig av ett professionellt förhållningssätt i sitt arbete. Nyckelordet för de som 
tenderar att problematisera är medvetenhet om de krav som ställs på hjälparen och den egna 
rollen i förhållande till de man hjälper. När det gäller vissa laddade begrepp såsom till 
exempel makt händer det att den som har en icke-problematiserande hållning i frågan söker 
sig ett annat, mer positivt ord att använda när man talar om saken. På så sätt blir till exempel 
makt till vägledning. 
 
5.2.10 Yrkesidentitet 
Samtliga informanter upplever att de har en yrkesidentitet i sitt arbete. Holm (1995) skriver 
om hur professionella yrkesutövare skiljs från amatörer genom den kunskap deras 
yrkesutbildning gett dem. Holm menar att deras utövande av yrket också ger dem en 
förtrogenhetskunskap, vilken är en viktig del när det gäller att agera professionellt. Den tredje 
komponenten är en yrkesidentitet, vilken kan innehålla etiska riktlinjer för hur man handlar i 
arbetet liksom att man placerar sig och sitt yrke i samhällets hierarki och värderar sig själv 
som professionell yrkesutövare (Holm, 1995). Utifrån detta blir det intressant att titta på 




För IP1 hänger hennes känsla av yrkesidentiteten ihop med utbildningen, som hon har skaffat 
sig på senare tid. IP5 tycker att det skett en förändring under senare år genom att arbetet blivit 
mer känt och uppvärderat i samhället. 
 
IP5: Jomen alltså, jag tycker nog ändå att yrket i sig som vi har är ganska uppenbart idag, det var det ju inte 
kanske när jag började [på åttiotalet], alltså det är ju en viss skillnad på de åren, det är det ju men idag tror jag att 
vi har en identitet så, det tycker jag allt. Jag märker inte att det… och idag frågar människor mer om yrket än vad 
de gjorde förr. Det tycker jag är lite roligare ”jaha, vad innebär det?” och så, det var ingen som frågade förr i 
tiden och då hette det ju inte heller habiliteringspersonal utan då hette det ju vårdbiträde eller vårdarinna eller 
såna där hemska benämningar på yrket. Då stod man ju för ett vårdar…alltså det var ju inte riktigt det vi gjorde, 
men namnet gav en annan bild tror jag hos folk som inte hade jobbat med det men…nej, jag tycker det att idag 
har vi en annan identitet som är bättre, som är sundare och bättre. 
 
Yrkesidentiteten är en viktig del menar Holm (1995) eftersom den kan hjälpa den 
professionella att härda ut när en ”amatör” inte skulle orka och den kan också vara det inre 
stöd som kan bidra till att hjälparen håller sig professionell. Att informanterna har en positiv 
syn på sin egen yrkesidentitet skulle kunna vara gynnsamt för deras professionella hållning 
genom att de då kan ha tillgång till det inre stöd som Holm skriver om. Variationerna i det 
professionella förhållningssättet kan dock inte förklaras genom detta eftersom samtliga 
informanter uppger att de upplever att de har en yrkesidentitet. 
 
Sedan de var nya i yrket anser de flesta av informanterna att de på ett eller annat sätt har 
förändrats. Några tycker att de har samma grundinställning när det gäller omvårdnad men att 
de teoretiska kunskaper de fått gjort att de har förändrats. IP2 lyfter fram att hon blivit mer 
ödmjuk samtidigt som hon blivit äldre och uttrycker att det nästan skulle varit en skam om 
man inte hade förändrats. IP5 och IP6 menar att en del av förändringen har att göra med att 
sammansättningen av de boende förändrats under åren och att det varit mycket lärorikt för 
dem själva. IP4 betonar hur just arbetet med människor i sig innebär en förändringsaspekt: 
 
IP4: … att jobba med människor är ju inte statiskt, jag menar de förändras på olika sätt och då måste man ju själv 
hänga med och förändras så jag menar, helt fullärd blir man ju aldrig. 
 
IP4 upplever också att hon blivit mer säker i sin yrkesroll och vet vad som krävs av henne. 
Både IP4 och IP5 berättar om hur de skolats in i yrket med hjälp av mer erfarna kollegor. 
Skau (2003) skriver om hur nyanställda socialiseras in i den kultur som finns på arbetsplatsen. 
Man får så småningom klart för sig vilken roll man skall ha. Detta sker genom olika processer 
varav den informella socialiseringsprocessen är en, vilken går ut på att de som arbetat en 
längre tid blir förebilder för den nyanställde och denne lär sig också de gemensamma värden 
som är förhärskande på arbetsplatsen (Skau, 2003). Utifrån detta blir det alltid viktigt att 
reflektera över vilka gemensamma värden som råder på arbetsplatsen och hur man förmedlar 
dem till de som kommer nya. Skau (2003) skriver om riskerna när en respektlös kultur 
gentemot hjälptagarna sprider sig i en grupp. Detta ”sänker den gemensamma ribban för vad 
som är ett godtagbart uppträdande mot klienterna” (Skau, 2003:128). 
 
Informanterna uttrycker alltså att de har utvecklats i sin yrkesroll på olika sätt under de år de 
tjänstgjort. Teoretiska kunskaper är en del av förklaringen, erfarenheter av att arbeta med 
olika målgrupper en annan samt även en personlig förändring som kan relateras till att man 
blivit äldre och fått mer livserfarenhet.  
 
5.2.11 Introduktion av vikarier 
Hur den informella socialiseringsprocessen går till kan vara värt att reflektera över när man 
introducerar vikarier. Samtliga informanter ger en beskrivning som tyder på att man tar sig tid 
 38
för vikarierna och introducerar dem genom att prata om de boende och i vissa fall vad som 
krävs i mötet med var och en. Fokus ligger dock lite olika på de olika gruppbostäderna. IP5 
menar att de praktiska sakerna alltid kommer i andra hand menar IP2 tänker att det praktiska 
kommer i första hand för att verksamheten skall fungera.  
 
IP2: Ja, för vi har ju…brukar vara två bredvidgångsdagar då och då är det som du säger, det är nog så att det är 
mycket praktiskt för att det skall kunna fungera: nycklar, mediciner, sjukdomar, arbetstider, var man kan hitta 
saker och ting och ja… 
H: Så det andra kommer allteftersom? 
IP2: Det gör det väl nästan alltid va? 
BI16: Så uppfattar jag det. Det är lite lära känna också, en vikarie kan ju inte… 
IP2: Nej, för det viktiga för stunden är just att det skall fungera. Det är nog inte så mycket varken av etik, moral 
eller bemötande. Vi kanske är lite naiva, vi kanske litar på människors grundinställning, att det finns lite med. 
Söker man hit så finns det lite med sig. Det har vi gjort tabbar där också så det… Men det är alltså inte det första, 
det håller jag med om. Fast det är o så viktigt. 
 
IP3 menar att det inte finns några fastlagda rutiner i hur man arbetar med frågan om 
bemötande gentemot de boende när det gäller vikarier. 
 
IP3: Ja, jag försöker ju att göra det men, men det är ju inte alltid jag träffar…vi går ju på schema tid så att… men 
jag försöker att göra det för det är jätteviktigt tycker jag i alla fall. 
H: Men det finns inget officiellt ”så här gör vi”?. 
IP3: Nej. Nejnejnej, ingenting sånt nej… 
 
Eftersom den som kommer ny till en arbetsplats kommer in i gruppen genom en 
socialiseringsprocess, vilken nämnts ovan, och tar efter de mer erfarna kollegornas sätt att 
arbeta blir det betydelsefullt att i ett tidigt stadie tala om de normer som råder på arbetsplatsen 
och frågor om bemötande gentemot de boende. Att den ordinarie personalen också har en 
medvetenhet och reflekterar kring sitt eget arbete blir av vikt eftersom man tenderar att ta 
efter vad en person gör, förmodligen i större utsträckning än att ta efter vad den säger. 
 
5.2.12 Självreflektion  
Holm (2001) skriver om vikten av självreflektion i förhållande till professionellt 
förhållningssätt. I en studie hon gjort framkommer att skillnaden i professionellt 
förhållningssätt hos de läkare hon studerade kunde förklaras till stor del med förmåga till 
självreflektion. För att kunna förhålla sig till den man hjälper behöver hjälparen också ha en 
medvetenhet om de egna behoven och känslorna, exempelvis kontrollbehov och behov av att 
vara duktig (Holm, 1995). Detta lägger grunden till behovet av att reflektera ensam och 
tillsammans med andra inom yrken som riktar in sig på omhändertagande av människor. 
 
IP3 talar just om vikten av att ha självkännedom i yrket: 
 
IP3: Ja, för överhuvudtaget för detta yrket så krävs det en kännedom om sig själv, att man kan liksom...att man 
vet…ja, man vet vad man gör, vad man gör här…det tycker jag, att man skall ha den…nästan som en terapiform 
faktiskt skulle jag tycka, att det vore lämpligast, att man gick igenom en slags terapiutbildning eller någonting så 
att man var klar med sig själv någorlunda, det är man ju aldrig men att man kan liksom…att man inte lägger sina 
egna problem i detta liksom. För det är mycket tyckande och tänkande kan jag tycka att det är, 
mycket…ja…mycket godtyckligt. Och så gillar inte jag riktigt att det skall vara men så är det, så tycker jag att 
det är... 
 
Självkännedom är en del medan möjlighet att reflektera med andra på arbetsplatsen alltså är 
en annan. När det gäller uppfattningen om möjligheten att diskutera frågor som rör sig om hur 
                                                 
16 BI är en biinformant som satt med under intervjun och gjorde några kommentarer. 
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man bemöter och förhåller sig till de boende tycker alla informanter utom IP3 att denna 
möjlighet finns. Hon menar att framförallt tiden är ett problem eftersom de på hennes 
arbetsplats endast träffas på APT17-möten en gång i månaden. Tre av informanterna berättar 
att de har handledning på sina arbetsplatser. IP6 är en av dem. Hon berättar att de dessutom 
arbetar med en reflektionsbok där man träffas i smågrupper och reflekterar och skriver ner 
sina tankar och sen träffas i större grupp och diskuterar detta.  
 
När det gäller chefers inställning till reflektion menar de flesta att detta är viktigt. 
 
IP1: Ja, inställningen är a och o, har de en sådan inställning att det är viktigt så blir det… Sen har det också med 
arbetsgruppen att göra. Det är klart att alltså, trycker arbetsgruppen på så är det ju synd om inte en chef 
lyssnar…faktiskt, det är det. Jag har inte upplevt det hittills men jag har kanske haft tur. 
 
IP1 är inne på att arbetsgruppen också har en del i att förverkliga reflektionerna. IP5 menar att 
arbetsgruppen har den viktigaste rollen, de måste vara benägna till diskussion. För att uppnå 
detta måste de vara villiga att se vad som händer på arbetsplatsen och ha en trygghet i 
arbetsgruppen säger hon. IP6 poängterar vikten av att kunna ha öppna diskussioner och att ha 
möjlighet att ta upp saker inom arbetsgruppen om man upplever att någon begår övertramp. 
IP6 menar dock att chefen har en speciell roll i sammanhanget. 
 
H: Men om du hade haft en chef som liksom inte pushade på det här att man skulle…. 
IP6: Ja, då är faran ganska stor att det blir lätt blasé, att man struntar i det för det är oftast lite jobbigare också, att 
hålla på hela tiden och har man inte det stödet och det kravet så är det lätt att det tar  över kanske om det är några 
då som har mer det här ”Ah, vi bestämmer, vi gör så här och så här och så här” också ja, nu gör vi så här. Det är 
så himla lätt att det blir så för det är nog lättvindigare. Så jag tror att har man inte någon chef som ser det som 
något viktigt så är det väldigt stor risk att det inte blir bra. 
 
Skau (2003) skriver att det måste finnas ett arbetsklimat som möjliggör att man både som 
individ och grupp kan påbörja processer som leder till självrannsakan. Ledningen har en 
uppgift i att se till att man kan tala om och kritiskt granska de värden, normer och attityder 
som florerar för att säkerställa att individens, gruppens och organisationens målsättningar 
överensstämmer (Skau, 2003). Man kan tänka sig att det inte alltid är bekvämt att vara 
självkritisk och som IP6 säger så krävs det kanske en engagerad chef för att inte minsta 
motståndets lag skall råda. Även IP3, som är den enda som upplever att det inte uppmuntras 
till självreflektion från chefernas sida, är inne på att det är en ansträngning med reflektion. 
 
IP3: Han [chefen] skulle bara kunna bestämma sig så, att ha det istället för att…han skulle kunna köra de här 
förvaltningsfrågorna på mail eller någonting så vi kunde bara läsa igenom eller dra det väldigt kort alltså och 
hålla så, tio minuter till det, så resten bara till reflektion och mm…absolut, han skulle kunna styra det helt och 
lägga in också fler tillfällen till träff alltså. Det är han ju fri till att göra, absolut, så möjligheterna finns det tror 
jag men jag vet inte om han har tiden eller om det är inte lusten eller…det är väl jobbigt att sitta här (skratt) och 
reflektera för mycket. 
 
I materialet utkristalliserar sig två grupper, de som lyfter fram arbetsgruppens egen roll när 
det gäller reflektion samt de som håller fokus på chefsnivån. Man kan dra slutsatsen att de 
som fokuserar på arbetsgruppen intar en aktiv roll i frågan medan de övriga håller sig mer 
passiva och inväntar initiativ från chefers sida. Samtliga, utom IP318, är dock nöjda med hur 
det ser ut på deras arbetsplatser och anser att de har möjlighet till reflektion. Det skulle 
behövas en närmare studie för att klargöra om några skillnader i sättet att reflektera går att 
utskilja mellan de bägge grupperna av aktiva och passiva.  
                                                 
17 Arbetsplatsträff 
18 IP3 har en speciell arbetssituation och hennes fokus på chefens roll skulle kunna härröra från att hon arbetar i 
en väldigt liten arbetsgrupp som väldigt sällan träffas. 
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APT nämns av alla informanter som det huvudsakliga forum där frågorna diskuteras. 
Handledning lyfts fram av tre informanter som en möjlighet att fördjupa och vidareutveckla 
resonemang och få hjälp av en utomstående att se nya saker. Även rapporter mellan de olika 
arbetspassen nämns som tillfällen då man kan diskutera frågor som kommit upp. IP6 berättar 







Nedan kommer de frågeställningar som ligger till grund för uppsatsen att gås igenom och 
besvaras utifrån de huvudsakliga resultat som framkommit. Den första frågan är den största 
och mest övergripande och där presenteras ett antal punkter med nyckelord, vilka uppstått 
under studiens gång. De första två punkterna är huvudresultatet och följs av ett antal tendenser 
som kunnat konstateras, vilka är följder av eller riskerar att påverka det professionella 
förhållningssättet. 
 
Hur kommer det professionella förhållningssättet till uttryck i personalens reflektioner 
kring aspekter av arbetet och de begrepp som kan knytas till dessa?  
 
• Problematiserande- icke problematiserande förhållningssätt Studien visar att 
informanternas förhållningssätt rör sig på en skala som kan ses som problematiserande 
– icke problematiserande när det gäller de olika begrepp som behandlats. En del 
informanter håller sig oftast på den problematiserande sidan medan en del rör sig 
mellan dessa bägge pooler. Det handlar alltså inte om att ha eller inte ha ett 
professionellt förhållningssätt utan om hur utvecklat och genomreflekterat detta är. De 
som problematiserar frågor om till exempel makt och kontroll är medvetna om vikten 
av detta för att främja de boendes självständighet och förhindra att övergrepp begås. 
De signalerar att det krävs en medvetenhet från personalen om sin egen roll och hur 
denna påverkar de boende. 
 
• Passivt och aktivt empatiskt förhållningssätt Empati är ett begrepp som 
informanterna håller sig relativt fåordiga kring men som kan hittas exempel på i det 
empiriska materialet. Där utkristalliserar sig det empatiska förhållningssättet som 
innehållande komponenter av både passiva och aktiva handlingar. Det passiva handlar 
om att lyssna in och känna av var den boende befinner sig medan det aktiva rör sig om 
ett mer konkret stöd i olika frågor. Samtliga informanter använder sig av dessa bägge 
förhållningssätt. 
 
• Omformulering av ord Makt och kontroll uppfattas av vissa informanter som mycket 
negativa ord och det visar sig att omformuleringar av dessa förekommer för att göra 
dem mindre laddade. Detta innebär en risk för det professionella förhållningssättet 
eftersom krav på självkännedom och självreflektion ställs, till exempel genom att 
hjälparen behöver känna till de försvar han själv utnyttjar och kunna reflektera över 
sin roll i arbetet med människor (Holm,1995, 2001). 
 
• Pedagogiska verktyg Personalens förhållningssätt visar sig i ett par fall i förlängningen 
leda till pedagogiska strategier för att främja de boendes självständighet eller för att 
lära dem mer socialt accepterade sätt att uppföra sig.  
 
• Boendeperspektiv och personalansvar I förhållande till rutiner fokuseras enbart på ett 
boendeperspektiv, att rutinerna finns för att de gynnar de boende. Den kontroll som 
utövas ses som en skyddskontroll som syftar till att skydda de boende när något hotar 
deras välmående eller hälsa. Att ha någon annan kontroll är personalen främmande. 
Samtliga informanter fokuserar på de boendes rumsliga integritet på gruppbostaden. 
Ovan nämnda perspektiv på de boende kan samtidigt ses som ett utslag av det ansvar 
personalen känner för dem. Personalen tar ansvar för den fysiska och psykiska hälsan 
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genom skyddskontroll och rutiner samt känner ett ansvar för att de boendes lägenheter 
skall vara deras egna och den rumsliga integriteten respekteras. Detta ställer krav på 
det problematiserande förhållningssätt som nämns ovan för att upprätthålla en 
medvetenhet om vilka former personalens känsla för ansvar kan ta och huruvida detta 
faktiskt gynnar de boende eller ej. 
  
Hur upplever personalen att de utvecklats i sin yrkesroll under de år de arbetat? 
 
• Informanterna uttrycker att de har förändrats i sitt yrkesutövande genom nya teoretiska 
kunskaper, erfarenhet av olika åldersgrupper av boende samt personlig förändring 
beroende till exempel på ålder och livserfarenheter. Samtliga anser att de har en 
identitet i sitt yrke. Detta är något som kan bidra till ett professionellt förhållningssätt 
samt fungera som en vägledning i arbetet. 
 
Vilket utrymme för att reflektera kring professionellt förhållningssätt på arbetsplatsen, 
genom personalmöten, utbildningstillfällen och liknande upplever personalen att det 
finns och vilken roll har chefen när det gäller detta 
 
• Alla utom en informant anser att möjlighet till reflektion finns på arbetsplatsen. Detta 
sker främst på APT, rapport och den handledning som förekommer på hälften av 
boendena. I ett fall används även, på personalens initiativ, en reflektionsbok. 
• Arbetsgruppen och chefens roll fokuseras olika hos informanterna. Aktiva och passiva 
roller kan skönjas där de aktiva lägger ansvaret främst på personalgruppen medan 
övriga har fokus på chefens roll. 
 
Hur introduceras vikarier när det gäller förhållningssätt och bemötande? 
 
• Samtliga informanter menar att man tar sig tid för vikarierna och introducerar dem 
främst genom att tala mycket om de boende. Informanterna lägger tonvikt vid olika 
saker, bemötandefrågor respektive att det praktiska skall fungera. 
 
6.2 Diskussion av resultat 
En grundval för det professionella förhållningssättet återfinns i en utvecklad yrkesidentitet 
som ger en trygghet och etiska riktlinjer (Holm, 1995). Denna identitet upplever 
informanterna att de besitter, vilket ger dem en grund att stå på i sitt arbete. Resultatet har 
visat att det professionella förhållningssättet är mer eller mindre utvecklat och rör sig på en 
skala. De flesta av informanterna upplever att de har möjlighet att på arbetsplatsen reflektera 
över frågor som rör bemötande och förhållningssätt gentemot de boende. Det är dock svårt att 
utifrån materialet dra slutsatser kring reflektionsmöjligheternas direkta påverkan på det 
professionella förhållningssättet. Att genom observationsstudier delta vid reflektionstillfällena 
skulle bättre kunna belysa och förklara de skillnader som finns.  
För en vidare utveckling av arbetet vid gruppbostäder kan det vara av vikt att se att en 
yrkesidentitet finns hos personalen. De flesta är också nöjda med möjligheterna till reflektion. 
Det tycks dock finnas ett behov att diskutera och lyfta fram den roll personalen har i 
förhållande till exempelvis makt och påverkan på de boendes liv för att säkerställa att man 
arbetar utifrån ett professionellt förhållningssätt. Detta är inte en diskussion som kan föras 
bara en gång utan måste vara en kontinuerlig del av arbetet. 
 
Informanterna har haft många insatta och intressanta funderingar när det gäller både vinjetter 
och övriga frågor och det är tydligt hur väl de trivs med sina arbeten. Det kan diskuteras hur 
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den likhet som finns bland informanterna rörande ålder kan ha påverkat undersökningen. 
Detta kan ses som en styrka genom att det skapar ett likartat material att analysera där hänsyn 
inte behöver tas till variation i ålder. Det kan dock vara en svaghet genom att informanterna 
har vuxit upp under samma tid och kanske har likartade livserfarenheter, vilket ger mindre 
variation till materialet. Dock säger mina egna erfarenheter inom arbetet att kvinnor i den 
åldersgrupp informanterna företräder är relativt vanliga som personal på gruppbostäder och 
därför kan informanterna i undersökningen ses som representativa. 
 
Ingen av informanterna talar utifrån ett perspektiv som inbegriper de boendes hela 
livssituation och vad det innebär för den enskilde att vara beroende av personal och att leva ett 
liv där schemaläggning och planering oundvikligen tar i alla fall ett visst utrymme. Detta 
anser jag är något som behöver lyftas fram till reflektion på gruppbostäder och liknande 
inrättningar. Jag undrar om det kan vara så att det är en aspekt som man som personal inte 
riktigt ser eller tänker på när man arbetat länge inom denna typ av verksamhet. Kanske blir 
man ”hemmablind” och reflekterar inte över hur livet på gruppbostaden skiljer sig åt från 
övriga befolkningens livsvillkor. Även personalens verbala överlägsenhet och den 
argumentationsmakt, vilken Olin (2003) skriver om behöver också lyftas och ses i denna typ 
av arbete. Detta är en sida av makten som inte nämns specifikt av informanterna men det kan 
vara så att de inkluderar den i en övergripande maktaspekt. Gustafsson (1999) skriver om 
oviljan att se sin makt i yrkesutövandet och Skau (2003) om riskerna med detta. Dessa 
aspekter går att se exempel på i undersökningen och jag anser att det inte nog kan 
understrykas hur viktigt det är att medvetandegöra detta. Här har givetvis ledningen en stor 
och viktig roll. Både Skau och Stenström-Jönsson (1995) lyfter fram vikten av att diskutera de 
tysta föreställningar och värderingar som råder på arbetsplatsen. 
  
Man kan givetvis aldrig veta om det människor säger är detsamma som de gör. Olin (2003) 
har i sin forskning upptäckt skillnader mellan den diskurs som råder och hur personalen 
faktiskt arbetar. Även Widerlund (2007) ger exempel på detta. Jag har i min studie varit 
intresserad av hur personalen ser på frågor om professionellt förhållningssätt men kan inte 
undgå att fundera över hur resultatet skulle sett ut om man kombinerat det med en 
observationsstudie. En utlösande faktor till detta var att en av intervjuerna skedde i en av de 
boendes lägenheter då denne inte var hemma. Denna informant pratade om de boendes 
lägenheter som deras egna, där de får ha det som de vill. På denna bostad tycktes man dock 
fokusera på att integriteten är viktig när den boende är hemma, men inte annars. Denna syn 
skiljer sig förmodligen från den man har på den egna bostaden. Väldigt få av oss skulle vara 
bekväma med att främlingar begagnar vårt hem när vi inte är där.  
 
I sin forskning har Stenström- Johansson (1995) studerat några typer av gruppbostäder som 
vuxit fram efter avvecklingen av ett vårdhem. Den typ hon kallar för familjebostaden 
kännetecknas just av föräldra- barnroller och de boendes integritet tenderar att inte få så stort 
utrymme och personalens kontroll är också större. På det hon kallar nätverksbostaden är det 
mer fokus på de boende som vuxna och personalen tenderar att ha mindre kontroll över de 
boende. Utifrån mina informanters utsagor arbetar man på samtliga gruppbostäder med att 
stärka de boendes egen kompetens. Vuxenperspektivet verkar vara närvarande men det lyfts 
fram i varierande grad. Som har kunnat konstateras ovan har man också en syn som säger att 
kontrollen endast skall fungera som ett skydd för de boende. Utifrån detta sluter jag mig till 
att man idag arbetar mer utifrån det Stenström-Johansson kallar nätverksbostäder även om 
inslag av familjebostäder tycks förekomma. Dagens diskurs av termer som självbestämmande 
och liknande fastslår också att det är åt detta håll man strävar. Abbott och Mcconkeys studie 
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(2006) visar dock att de boende ibland uppfattar att de inte behandlas som vuxna av 
personalen och att de upplever detta som ett problem. 
 
Skyddstänkandet gentemot de boende har visat sig tydligt i materialet. Det är påfallande hur 
ofta detta nämns i den tidigare forskning jag gått igenom, något som tyder på att det är en stor 
del av arbetet på gruppbostaden. Mallander (1999), Widerlund (2007) och Abbott & 
Mcconkey (2006) lyfter alla fram detta. I deras forskning blir det tydligt hur skyddet ibland 
kontrasterar mot självbestämmandet för de boende. Detta kan vara en indikator på hur viktigt 
det är att medvetandegöra dessa frågor och arbeta aktivt med dem. 
 
Jämfört med den berättelse som inleder uppsatsen, om Åke och hans liv på institution, får man 
tro och hoppas att livet för en person med utvecklingsstörning idag ter sig mycket annorlunda. 
Man kan dock inte låta sig nöjas med att saker blivit bättre utan måste idag ställa krav på att 
den personal som arbetar med denna grupp har utbildning och möjlighet att utvecklas i sitt 
yrke. I arbetet med utsatta människor måste det finnas en medvetenhet om den påverkan man 
som hjälpare kan ha på den enskildes liv och vilka konsekvenser detta kan få. I dag finns utan 




7. FÖRSLAG TILL VIDARE FORSKNING 
All forskning tenderar att skapa nya frågor. Börjar man fördjupa sig i ett ämne märker man 
hur mycket mer det finns att lära sig om det. När det gäller de ämnen jag berört i min uppsats 
skulle jag gärna se en fördjupning och fokusering av begreppet makt och vad det innebär på 
gruppbostaden och för de människor som bor och arbetar där. Hur ser de boende på 
maktaspekter och hur arbetar personalen utifrån den makt de har? För denna forskning skulle 
observationsstudier förmodligen vara mest lämpliga. Även en studie av gruppbostaden som 
arbetsplats respektive hem skulle vara intressant läsning. Jag har tittat på detta ämne på ytan 
men det är väldigt komplext och skulle må bra av en fördjupning. Hur påverkas de facto de 
boendes liv av hemmet som personalens arbetsplats och vad innebär det för personalens 
arbetssituation att arbeta i någon annans hem? Vems verklighet är det som får råda i första 
hand och hur påverkar detta de andra aktörerna? 
 
Även vidare forskning kring professionellt förhållningssätt i samband med omsorger om 
personer med utvecklingsstörning skulle jag vilja se. Vad förmedlas under utbildning och hur 
omsätts detta i praktiken? Vilka hinder finns för ett professionellt förhållningssätt och vilka 
faktorer främjar det? I min studie har jag tittat på hur förhållningssättet kommer till uttryck 
och till detta skulle med fördel kunna läggas en undersökning om de mekanismer som skapar, 
upprätthåller eller försvårar ett dylikt förhållningssätt i arbetet. 
 
En del av informanterna har dragit paralleller till äldreomsorgen, något som inte berört 
uppsatsens ämnesområde och därför inte har redovisats, och menat att det inom 
handikappomsorgen finns mycket större möjligheter och tid till ett individuellt bemötande. 
Informanterna har gjort iakttagelser om vad som händer när personal från äldreomsorgen 
byter arbete till handikappomsorgen och menar att det märks väldigt tydligt att man har helt 
olika arbetssätt.  Forskning på professionellt förhållningssätt inom äldrevården är därför 
också ett intressant, och kanske nödvändigt forskningsfält, inte minst med tanke på de 
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Jag heter Hanna Nilsson och skriver nu under höstterminen en C-uppsats på 
socionomprogrammet inom Göteborgs Universitet. Min uppsats syftar till att undersöka hur 
professionellt förhållningssätt tar sig uttryck hos personal på gruppbostäder för 
personer med intellektuella funktionshinder och vilka möjligheter till reflektioner kring 
detta som finns på arbetsplatsen. 
 
Jag önskar intervjua personal på gruppbostäder för personer med måttlig eller lindrig 
utvecklingsstörning. Du bör ha arbetat på arbetsplatsen i minst ett år och vara utbildad 
undersköterska, ha habiliteringsutbildning eller annan utbildning med inriktning mot arbete 
med människor. 
 
För den som väljer att delta i studien garanteras anonymitet. Varken namn på personer, 
arbetsplats eller stadsdel kommer att redovisas i uppsatsen. Den som vill avbryta sin 
medverkan har rätt att göra så när som helst under studiens gång.  
Intervjun kommer att spelas in med hjälp av bandspelare. Det inspelade materialet kommer 
endast att användas i arbetet med uppsatsen och kommer sedan att raderas. Under arbetets 
gång kommer inspelningarna endast att vara tillgängliga för författaren till uppsatsen. 
 
Jag kommer att följa vedertagna forskningsetiska principer. Detta innebär bland annat att 
forskaren informerar om studiens syfte och att man, som tidigare nämnts, har rätt att avbryta 
sitt deltagande i undersökningen när som helst samt att de insamlade uppgifterna behandlas 
med konfidentialitet och att ingen obehörig kommer att ta del av dem.. 
 
Enhetschefen har givit sin tillåtelse till att din arbetsplats deltar i studien. Intervjuerna 
kommer företrädelsevis att ske på arbetsplatsen på en tid som passar dig och förmodligen ta 
en och en halv till två timmar i anspråk. 
Om du vill delta i undersökningen är du välkommen att kontakta mig på nedanstående 
nummer eller via e-post så snart som möjligt. Du kan också kontakta mig eller min handledare 
om du har några frågor. 
 
 
Hanna Nilsson  Tel: xxxx-xx xx xx 
Socionomstuderande  E-mail: xxxxxxxxxxxx 
 
Per- Olof Larsson  Tel: xxx-xxx xx xx  













• Undersökningens syfte är att undersöka hur ett professionellt förhållningssätt tar 
sig uttryck hos personalen på gruppbostäder för personer med 
utvecklingsstörning. Vidare syftas till att se om personalen upplevt en personlig 
utveckling av sin yrkesroll under de år de varit verksamma i yrket och huruvida 




• Du kommer nu få läsa igenom en kort vinjett (fallbeskrivning) i taget sedan kommer 
jag att ställa frågor om vad du tänker om situationen som denna handlar om. Därpå 
följer, under varje vinjett, några allmänna frågor som inte rör denna specifikt. 
 
• Den första frågan som följer vinjetten är väldigt öppen så det kan hända att 
följdfrågorna blir lite av upprepningar om du redan berört de aspekterna i ditt svar. Det 
finns då möjlighet att fördjupa svaret ytterligare eller också går vi bara vidare. 
 
• Efter att vi gått igenom de tre vinjetterna kommer jag att ställa ett antal frågor som rör 
vad du tänker om din egen utveckling under den tid du varit verksam i yrket samt hur 
ni arbetar med förhållningssätt på din verkliga arbetsplats. 
 
• I nedanstående vinjetter tänker vi oss ett boende med fem lägenheter. Lägenheterna 
har inte egen ingång utan mynnar ut i gemensamma utrymmen. Du har arbetat där lika 
länge som du arbetat på din nuvarande arbetsplats.  
 
• Om du inte helt och hållet kan känna igen dig i vinjetterna av erfarenhet kan du 
föreställa dig hur du skulle tänka om du hamnade i en sådan situation. Ta god tid på 




Hur gammal är du?___________________________________________________________ 
 
Hur många år har du arbetat med personer med intellektuella funktionshinder?____________ 
 
Har du arbetat inom andra människovårdande yrken tidigare?__________________________ 
 
Hur många år har du arbetat på din nuvarande arbetsplats?____________________________ 
 
Vad har du för ”arbetstitel”?____________________________________________________ 
 
Vad har du för utbildning?______________________________________________________ 
 





Del 1 – Det professionella förhållningssättet.  
 
Respekt, integritet, medmänsklighet, empati  
Vinjett 1: Anders är 23 år gammal och har en lindrig utvecklingstörning. Han bor på boendet 
sedan två år tillbaka. Han har alltid pratat väldigt mycket om tjejer och varit intresserad av 
huruvida personalen är gifta eller har någon respektive. Sedan tre månader har Anders nu 
sällskap med en tjej, Marina, som han träffat på Träffendansen. Han är mycket lycklig över 
detta. Marina bor också på en gruppbostad. De träffas på helgerna, oftast hemma hos Anders. 
Än så länge har de inte sovit över hos varandra. Det verkar dock som att de inte riktigt vet hur 
de skall förhålla sig till varandra. Oftast sitter de hela kvällen ute i allrummet och ser på tv 
eller pratar med personalen. Ibland går Anders in till sig och lämnar Marina sittande i soffan, 
något hon inte verkar uppskatta eftersom hon brukar säga att hon vill åka hem vid dessa 
tillfällen. När Anders vid något tillfälle har skojat med henne inför de andra på boendet har 
hon också velat åka hem. När Marina har åkt är Anders ledsen och förstår inte vad han gjort 
för fel, han säger att han tror att Marina tycker att han är konstig eller ful. Någon gång har han 
också varit arg på henne och tyckt att hon är tråkig som inte tål skoj. För varje besök har 
situationen trappats upp och nu är Anders avig mot Marina redan när hon kommer, trots att 
han glatt sig inför hennes besök hela veckan. 
 
• Vad tänker du om denna situation? 
• På vilket sätt kan man hjälpa Anders i denna situation? 
• Vad tror du krävs av personalen för att hjälpa Anders? 
• Hur skulle ett mindre bra sätt att hantera situationen se ut? 
--------------------------------- 
• Vad innebär det för dig att bemöta de boende med respekt? 
• Vad är empati för dig? 
 
 
Makt, kontrollfunktion, rutiner 
Vinjett 2: Philip är 63 år gammal, har en lindrig utvecklingsstörning och har bott på boendet 
sedan det öppnade. Han är självständig och har alltid klarat sig väldigt mycket själv och är 
väldigt känslig för om någon försöker bestämma över honom. Philip har alltid älskat godis 
men drabbades för tre år sedan av diabetes, vilken kräver daglig behandling med insulin. 
Philip tar sina insulinsprutor själv under personalens översikt. I övrigt har Philip inga 
hälsoproblem. Philip vet att han inte bör äta så mycket godis längre, på grund av sin sjukdom, 
men det hindrar inte att sötsuget ofta tar överhanden. Philip går ofta på egna promenader till 
kiosken där han köper upp alla sina pengar på godis. Philip har flera gånger de senaste 
månaderna mått väldigt dåligt på grund av för högt socker och fått åka akut till sjukhus. 
Läkarna har påpekat att det är fara för Philip liv om han fortsätter missköta sin sjukdom. 
Eftersom Philip är mycket rädd för doktorer har en personal fått följa med honom till 
sjukhuset och en vikarie kallas in. Flera gånger har planerade aktiviteter fått ställas in för de 
andra på boendet eftersom man inte fått tag på någon vikarie. 
 
• Vad tänker du om denna situation? 
• Vad tror du krävs av personalen för att kunna komma tillrätta med situationen?  
• Hur ser du på sanktioner rörande pengar eller liknande? 
--------------------------------------- 
• När det gäller kontroll av de boende, vad tänker du om personalens roll där? Skall 
personalen ha en kontrollfunktion? 
• Har du som personal stor makt gentemot de boende? 
 51




Personligt bemötande, människosyn, vuxen eller barn, gränssättande, beroendeställning 
Vinjett 3: 
Dora är 43 år gammal och har en lindrig utvecklingsstörning. Hon flyttade till boendet för fem 
år sedan efter att tidigare ha bott hemma hos sin mamma. Mamman hade blivit sjuk i cancer 
och avled strax efter att Dora flyttat. Dora är väldigt blyg bland nya människor och har få 
kontakter utanför boendet. Hon har en extern kontaktperson som hon träffar ibland och en 
moster som kommer på besök till högtidsdagar. Dora undviker kontakt med jämnåriga och 
söker sig väldigt mycket till personalen. Dora är nyfiken på allt som har med personalen att 
göra och undrar ofta om hon inte kan få följa med hem och hälsa på. Det händer att hon ringer 
till sin kontaktperson på boendet när denne är ledig. Dora har väldigt lite förståelse för att 
personalen har andra arbetsuppgifter än att umgås med henne och kan bli ledsen om man 
påpekar detta. Hon kan också bli upprörd om hon inte får vistas i personalutrymmena. 
Om Dora skall åka på någon aktivitet vill hon ha med sig någon ur personalen, trots att hon 
skulle klara att åka på egen hand. Doras stora intresse är att spela boule, men om hon inte får 
med sig någon ur personalen så avstår hon från att utöva aktiviteten, trots att det finns en 
förening där hon är välkommen och där hon känner flera av deltagarna. 
 
• Vad tänker du om denna situation? 
• Finns det några/ vilka är problem/en med Doras situation? 
      Hur skulle man i så fall kunna hjälpa henne? 
• Finns det några gränser du som personal skulle vilja sätta gentemot Dora? 
• Vad skulle, enligt dig, vara ett mindre bra sätt att bemöta Dora? 
---------------------------------------- 
• Hur hanterar du som personal att din arbetsplats samtidigt är någon annans hem? 
 
• Vilken vinjett tyckte du var svårast att ta ställning till? Varför? 
 
 
Del 2 – Att utvecklas i yrket. Yrkesidentitet, yrkesroll, (krav på hjälparen). 
 
• Upplever du att du har en yrkesidentitet i ditt arbete? 
• Hur använder du dig av dig själv i arbetet? 
• Om du tänker på dig själv när du var ny inom yrket, har du förändrats sedan dess? 
• Om ja, hur då? 
• Om du tänker dig att du fortsätter arbeta inom samma fält och tänker på dig själv om 
fem år, tror du då att du har förändrats i ditt yrkesutövande? 
 
 
Del 3 – Att reflektera på arbetsplatsen.  
Självreflektion, ledning 
 
• Upplever du att det finns möjlighet på din arbetsplats att diskutera frågor som rör sig 
om hur man bemöter och förhåller sig till de boende? 
• Om ja, vid vilka tillfällen är detta? 
• Upplever du att det från chefers sida uppmuntras till självreflektion kring arbetet? 
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• Hur går detta till? 
• Hur tror du att chefernas inställning till hur viktig reflektion och diskussion är 
påverkar möjligheterna till detta? 
• Hur introduceras vikarier i dessa frågor? 
 
 
 
 
 
 
 
